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имеет выявленная в ходе исследования положитель-
ная динамика в восприятии пациента как равноправ-
ного с врачом участника лечебно-диагностического 
процесса (р = 0,02). Положительное отношение к об-
учению навыкам общения, сформированное ещё до 
обучения, лишь укрепилось (р = 0,3).

Выводы
Разработанный курс показал эффективность в части 
освоения навыков общения и формирования лояль-
ного настроя к пациент-ориентированности.
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Аннотация. Амбулаторная хирургия — это вид хирур-
гической помощи, не требующий значительного вме-
шательства и длительной реабилитации. Она основана 
на малотравматичных современных методах, не тре-
бующих длительной подготовки пациента. Подготовка 
амбулаторных хирургов соответствует профессиональ-
ному стандарту «Врач-хирург». Их основные функции 
включают: оказание первичной медико-санитарной 
помощи в амбулаторных условиях по профилю «хи-
рургия», проведение обследования для выявления 
и диагностики хирургических заболеваний, а также 
оказание экстренной медицинской помощи.
Научная специальность: 3.2.3. Общественное здо-
ровье и организация здравоохранения, социология 
и история медицины

ContribuƟ on of SimulaƟ on EducaƟ on to the Profession-
alism of OutpaƟ ent Surgeons
FaƩ akhov V. V., Maksumova N. V., Yusupova N. Z. 
Kazan State Medical Academy, Kazan, Russian FederaƟ on

AnnotaƟ on. OutpaƟ ent surgery is a type of surgical care 
that does not require signifi cant intervenƟ on and long-
term rehabilitaƟ on. It is based on minimally invasive mod-
ern methods that do not require long-term paƟ ent pre-
paraƟ on. The training of outpaƟ ent surgeons corresponds 
to the professional standard “Surgeon”. Their main func-
Ɵ ons include: providing primary health care in outpaƟ ent 
seƫ  ngs in the fi eld of “surgery”, conducƟ ng examinaƟ ons 
to idenƟ fy and diagnose surgical diseases, and providing 
emergency medical care. 

Актуальность
Амбулаторная хирургия — это разновидность хирур-
гической помощи, требующая высокого уровня тео-
ретической и практической подготовки. Чаще всего 
врачу приходится одному принимать ответственные 
решения по выполнению хирургических манипуляций 
и технически их выполнять самому, лишь при помощи 

медицинской сестры хирургического кабинета, не яв-
ляющейся операционной сестрой.

Цель
Обучить амбулаторных хирургов практическим навы-
кам в соответствии с Перечнем станций объективного 
структурированного клинического экзамена (ОСКЭ) 
для проверки освоения трудовых функций професси-
онального стандарта при первичной специализиро-
ванной аккредитации специалистов по специальности 
«Хирургия».

Материалы и методы
В Казанской государственной медицинской академии 
(КГМА) организован современный кластер: кафедра 
экстренной медицинской помощи и симуляцион-
ных технологий (заведующий кафедрой, профессор 
В. В. Фаттахов) и мультипрофильный аккредитаци-
онно-симуляционный центр (руководитель доцент 
Н. В. Максумова). Это позволяет проводить практико-
ориентированное обучение клинических ординаторов 
и врачей-слушателей циклов повышения квалифика-
ции с использованием симуляционного оборудова-
ния, готовить к аккредитации, проводить первичную 
специализированную аккредитацию.
В КГМА для подготовки врачей амбулаторного звена ис-
пользуются следующие обязательные для врачей всех 
специальностей паспорта станций: «Базовая сердечно-
легочная реанимация взрослых и поддержание про-
ходимости дыхательных путей», 2023 г.; «Экстренная 
медицинская помощь», 2022 г., а также специализи-
рованные: «Закрытие раны», 2020 г., «Первичная хи-
рургическая обработка раны», 2024 г., «Первичная хи-
рургическая обработка раны», 2025 г., «Напряженный 
пневмоторакс», 2023 г., и «Проводниковая (футлярная 
анестезия) по Оберсту-Лукашевичу», 2023 г.
Для отработки навыков по обработке ран мы ис-
пользуем «Тренажер кожного покрова с имитацией 
новообразования для обучения врачей иссечению 
с имитацией границы дермы и эпидермиса». После 
удаления новообразования обучаем наложению по-
слойных швов по принципу: «красное — с красным, 
белое — с белым» — сопоставляются только сходные 
по строению ткани. Швы накладываются на глубокие 
слои полированным кетгутом на атравматичной игле. 
Это удобно, но нить длинная. Использование ее для 
одного шва дорого. Поэтому учим накладывать уз-
ловые швы и завязывать узлы на дистальном конце 
нити. Но есть опасность — повреждения руки хирурга 
иглой, находящейся на проксимальном конце нити. 
Тренируются безопасные приемы. На кожу узловые 
швы накладываются полиамидной плетеной стериль-
ной нитью на атравматической игле. Далее стериль-
ная повязка, возможна и пластырная.
В последующем из этой раны моделируем пациента 
с рваной раной мягких тканей. Необходимо выпол-
нение этапов первичной хирургической обработки 
раны мягких тканей: ревизия раны, доступ-раскры-
тие карманов, удаление инородных тел, обработка 
раны растворами антисептиков, гемостаз, иссечение 
некротизированных тканей, повязка с растворами 
антисептиков или мазями на ПЭГ основе. Для лече-
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ния гнойных ран используется «Тренажер отработки 
навыков хирургического лечения подкожного абсцес-
са». Тренажеры представляет собой трехслойную 
манипуляционную платформу, имитирующую кожу, 
подкожную жировую клетчатку и мышцы. На модели 
создана имитация подкожного абсцесса с гнойным 
содержимым. Тренажер позволяет осуществить эта-
пы хирургического вмешательства: вскрытие, сана-
ция, дренирование полости абсцесса. В дальнейшем 
переводим тренажер в состояние осложненной раны. 
Проводится иссечение некротизированных тканей, са-
нация и определение метода ведения раны — чаще 
это влажные технологии.
Паспорт станции «Напряженный пневмоторакс», 
2023 г., «Тренажер для пункции плевральной полости». 
На данном тренажере моделируется открытое ране-
ние грудной клетки с пневмотораксом. Необходимо 
наложение герметичной повязки. Для этого использу-
ются упаковки от стерильных бинтов, салфеток, опти-
мально от пакета перевязочного медицинского (ППИ), 
независимо от содержания. Внутренняя поверхность 
у них стерильная. После быстрой обработки раны, на-
кладывается герметизирующая повязка, фиксируется 
лейкопластырем, придавливается бинтом и все это 
прибинтовывается к телу.
Для дренирования плевральной полости использует-
ся «Набор для дренирования плевральный полости 
однократного применения». Стерильный предназна-
чен для пункции и дренирования плевральной поло-
сти пациента с целью удаления воздуха, экссудата или 
гноя из плевральной полости (эвакуация патологиче-
ского отделяемого) путем отсасывания с использова-
нием шприца. Набор выпускается в исполнении I или 
II по ТВНЛ.942414.024 ТУ.
Паспорт станции «Проводниковая (футлярная анесте-
зия) по Оберсту-Лукашевичу», 2023 г. Используется 
тренажер «Муляж пальца с ногтевой пластиной 
и твердой основой». Наглядно дифференцируют-
ся фаланги, ногтевая пластина, межфаланговые су-
ставы, под-кожная клетчатка, кожа). Имеется воз-
можность наложения жгута. При моделировании 
анестезии все этапы выполняются в соответствии 
с инструкцией, но не вводится жидкость, чтобы не 
повредить тренажер.

Результаты
После обучения клинических ординаторов по специ-
альности «Хирургия», все успешно проходят этап пер-
вичной специализированной аккредитации. Большой 
интерес вызывает освоение и восстановление утра-
ченных навыков у практических врачей-хирургов, 
проходящих обучение на циклах повышения квали-
фикации.

Обсуждение
Все ручные умения и навыки имеют способность утра-
чиваться, если они не востребованы в каждодневной 
практике, особенно важно не терять навыки оказания 
экстренной помощи. Практико-ориентированное обу-
чение с использованием симуляционного оборудова-
ния восполняет эти потери, причем это делается в ком-
фортной среде, особенно среди возрастных врачей.

Выводы
1. Симуляционное обучение является неотъем-

лемой и важной составляющей практико-ори-
ентированного обучения врачей, особенно 
хирургического профиля. 

2. Практико-ориентированное обучение 
способствует освоению или восстановлению 
утраченных практических умений и навыков, что 
особенно актуально для врачей-хирургов.
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Аннотация. Снижение летальности требует от врачей 
владения экстренной помощью и непрерывного про-
фразвития. Предложена модель практического заня-
тия в симуляционном центре для специалистов функ-
циональной диагностики, направленная на отработку 
клинических навыков и повышение квалификации. 
Результаты: возросшая уверенность в реанимацион-
ных мероприятиях и снятии ЭКГ, интерес к освоению 
сложных методик. Симуляционное обучение эффек-
тивно для повышения квалификации, развития навы-
ков, применимо для широкого спектра заболеваний 
и медицинских специальностей, обеспечивая непре-
рывное профессиональное развитие.
Научная специальность: 3.2.3. Общественное здо-
ровье и организация здравоохранения, социология 
и история медицины

Advanced Training for FuncƟ onal DiagnosƟ cs Doctors: 
the Role of the SimulaƟ on Center in Mastering Complex 
Skills
Maksumova N. V., FaƩ akhov V. V., Yusupova N. Z., Teregu-
lov Yu. E.
Kazan State Medical Academy, Kazan, Russian FederaƟ on

AnnotaƟ on. Reducing mortality requires that doctors 
have emergency care skills and conƟ nuous professional 
development. A model of pracƟ cal training in a simula-
Ɵ on center for funcƟ onal diagnosƟ cs specialists is pro-
posed, aimed at pracƟ cing clinical skills and improving 
qualifi caƟ ons. Results: increased confi dence in resuscita-
Ɵ on measures and ECG recording, interest in mastering 
complex techniques. SimulaƟ on training is eff ecƟ ve for 
improving qualifi caƟ ons, developing skills, applicable to 
a wide range of diseases and medical specialƟ es, ensuring 
conƟ nuous professional development.

Актуальность
Снижение летальности является одной из стратеги-
ческих задач современного здравоохранения. Это 


