
детям является необходимость развития симуляционной 
практики. Использование симуляционных технологий, при 
имитации разнообразных клинических сценариев, отработ­
ки технических навыков отдельных диагностических ситу­
аций позволяет достичь максимальной степени освоения 
манипуляций.

В рамках непрерывного профессионального образо­
вания для врачей педиатров внедрена разработанная нами 
рабочая программа цикла по неотложным состояниям. В 
программе цикла помимо лекций и семинаров предусмо­
трены практические занятия как на базе центра практиче­
ских навыков, так и в центре симуляционного обучения. 
Учебный план теоретического и практического курсов об­
учения включает различные разделы неотложных состояний 
в педиатрии: от базы нормативных документов по данному 
разделу, общих принципов оказания неотложной помощи 
при сердечно-сосудистой недостаточности, а также терми­
нальных состояниях и клинической смерти. Целью занятия 
является формирование у обучающихся устойчивой модели 
полученной информации в знания - умения - навыки (авто­
матизированные практические действия). Работа симуляци­
онного центра зависит не только от набора оборудования, 
но и от организации учебного процесса. Структура каждого 
занятия включает семь этапов: проведение исходного те­
стирования, брифинг, работа в зале симуляции, дебрифинг, 
итоговое тестирование и подведение итогов. Презентация 
теоретического материала активирует визуально- вербаль­
ное восприятие обучающихся, отработка практических 
навыков на манекенах - усиливает тактильные ощущения, 
многократное повторение манипуляций способствует 
формированию навыков. На занятиях используется принцип 
«от простого к сложному», начиная от простых манипуля­
ций, заканчивая отработкой действий в имитированных 
клинических ситуациях как индивидуально, так и в команде. 
Освоение практических навыков предусматривает прежде 
всего изучение общего процесса выполнения манипуляции, 
определение этапов её выполнения, четкое представление 
этапов выполнения, выделение главных этапов, необходи­
мых для выполнения поставленной задачи. Оценивается 
качество усвоения обучающимися каждого этапа действия. 
Анализируются наиболее часто встречающиеся ошибки и 
предлагаются меры их устранения. В процессе обучения 
на симуляторах обретаются навыки проведения сердечно
- легочной реанимации, введения ларингеальной трубки и 
другие манипуляции, что, безусловно, способствует повыше­
нию эффективности действий врача педиатра при оказании 
неотложной помощи.

Преимуществами подготовки с использованием инно­
вационных технологий по неотложной помощи в педиатрии 
являются отсутствие риска для пациента, воспроизведение 
различных критических ситуаций, демонстрация анало­
гичных состояний несколькими курсантами или командой, 
обретение тактильных ощущений и формирования «клеточ­
ной» памяти обучающимися.

Клиническое моделирование на симуляторах являет­
ся основой формирования навыков практической работы 
врача педиатра без последствий для здоровья ребенка. 
Симуляционная образовательная программа позволяет 
моделировать воспроизводимые близко к реальным ситу­
ациям неотложные состояния, адаптировать обучение под 
конкретные задачи и достигать высокого уровня усвоения 
навыков оказания помощи при неотложных состояниях в 
детском возрасте.

В сфере медицинского образования активно использу­
ются компьютерные технологии, внедренные повсеместно 
практически на всех кафедрах Башкирского государственного 
медицинского университета и активно используются в учеб­
ной деятельности: мультимедийные сопровождение лекций, 
электронные учебники и атласы для практических занятий, 
обучающие фильмы, мультимедийные симуляторы, компью­
терные тесты, мультимедийные ситуационные задачи.

В процессе обучения активно используется сайт нашего 
университета www.bashgmu.ru, портал для сотрудников на 
базе m-learning, сайт электронно-библиотечной системы 
университета www.library.bashgmu.ru, порталы Министерств 
и ведомств, имеющих отношение к здравоохранению. Для 
ежедневного общения создан общий адрес кафедральной 
почты с возможностью доступа всех сотрудников к элек­
тронной корреспонденции, обмену информацией и более 
мобильным взаимодействием с коллегами, деканатом, 
администрацией университета и смежными кафедрами по 
всей стране, подпиской на новости сайта университета, на­
учных и медицинских порталов.

Использование современных симуляционных и ин­
формационно-телекоммуникационных технологий является 
основополагающей составляющей повышения професси­
ональных и личностных компетенций врачей педиатров, 
позволяет повысить качество оказания неотложной меди­
цинской помощи детскому населению республики.

Опыт организации и проведения симуляционного об­
учения врачей неонатологов, педиатров.

Соколовская М.А.
Город: Новокузнецк
ГБОУ ДПО НГИУВ Минздрава России, кафедра педиа­

трии и неонатологии.

Симуляционные технологии в большинстве ВУЗах и 
Учреждениях последипломного обучения страны стали 
повседневной реальностью, не смотря на то, что симуляци­
онное обучение - это достаточно новая образовательная 
методика. Обучающиеся с помощью фантомов оттачивают 
навыки катетеризации сосудов, выполнения пункций, дре­
нирования полостей и др., осваивают азы оказания реа­
нимационной помощи детям различных возрастных групп 
(новорожденным, младенцам, детям старшего возраста).

Методики симуляционного тренинга применяются 
по всей стране. Перед специалистами симуляционного об­
учения стоят задачи: совершенствование учебных имитаци­
онных методик; доказательство эффективности отдельных 
устройств и приспособлений, применение стандартизиро­
ванных симуляторов для объективной оценки практических 
навыков. Неслучайно, с 2016 года в России при аккредита­
ции специалистов в области здравоохранения кроме оценки 
теоретических знаний уделено большое внимание и другим 
компетенциям: практическому мастерству, клиническому 
мышлению, командному взаимодействию. В этой связи, 
применение симуляторов для обеспечения безопасной и 
эффективной помощи в педиатрии и неонатологии трудно 
переоценить.

На нашей кафедре в течение последних 10 лет на за­
нятиях по освоению практических навыков в педиатрии и 
неонатологии используются манекен головы младенца с 
возможностью интубации трахеи, проведения искусствен­
ной вентиляции легких (ИВЛ) и др., манекены новорожден­
ного ребенка и подростка.

Обучение осуществляется по однотипным разделам: 
базовое тестирование и анкетирование обучающихся; 
лекционный курс лекций и семинаров; отработка практиче­
ских навыков на манекенах различного уровня сложности 
как индивидуально, так и в командном взаимодействии; 
разыгрывание сценариев, решение задач с моделировани­
ем реальных клинических ситуаций с оказанием экстренной 
медицинской помощи детям и новорожденным разного 
срока гестации; проведение дебрифинга с просмотром 
видеозаписей и подробным разбором ошибок.

Целью обучения слушателей является совершенство­
вание уже имеющихся профессиональных компетенций и 
приобретение новых теоретических и практических навыков 
при оказании медицинской помощи новорожденным, де­
тям и подросткам.
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Применение за последние три года животной (био­
логической) модели - тушки кролика, реже - курицы, для 
выполнения практических навыков, манипуляций имеет 
отличный результат. Не смотря на то, что данная технология 
симуляции - использование животной модели - относится 
к категории «примитивной», как и использование простых 
манекенов, тренажеров и др., она имеет высоко достовер­
ные результаты по ощущениям, осязанию тканей животного 
(мышечная, костная), по точности определения анатомиче­
ских ориентиров.

На модели животного - тушке кролика оттачиваются 
следующие практические навыки и манипуляции: вы­
полнение люмбальной пункции, пункции и дренирования 
плевральной полости, пункции перикарда, катетеризации 
пупочных сосудов (имитация), наложение швов: «Z»- 
образного, кисетного, техника измерения центрального 
венозного давления (ЦВД) и др.

Для обучающихся разработана анкета с 5-ти бальной 
оценкой тактильных ощущений при проведении различных 
манипуляций на мягких тканях, костных структурах тушке 
кролика, приближенности анатомических ориентиров, с 
выявлением трудностей при выполнении практических 
навыков на модели животного. По данным анкетирования, 
в которое вошли 130 анкет, 112 респондентов (86,1%) оцени­
ли работу на модели животного на 4-5 баллов.

В заключении необходимо отметить, что использова­
ние такого рода симуляционных технологий, как животный 
объект, в сочетании с применением манекенов и тренаже­
ров, позволит обучающимся на достаточно высоком уровне 
овладевать практическими навыками, манипуляциями при 
неотложных состояниях в педиатрии и неонатологии. Как по­
казывает практика, в ходе симуляционного обучения помимо 
освоения и закрепления практических навыков по оказанию 
экстренной и неотложной помощи в неонатологии и педиа­
трии, осуществляется подготовка врачей в условиях команд­
ного взаимодействия, и их психологическая подготовка.

Компетентностный подход в проектировании образо­
вательных программ повышения квалификации врачей по 
теме: «Детская эпилептология. Вопросы клиники, диагно­
стики и лечения»

О.А. Милованова, С.Ю. Астанина
Город: Москва
ГБОУ ДПО «Российская медицинская академия после­

дипломного образования»

Изменения, происходящие в обществе и здравоохра­
нении России, обострили многие проблемы неврологиче­
ского образования. Врачи, проходящие дополнительное 
профессиональное образование в области неврологии, 
предъявляют новые требования к качеству и содержанию 
образовательных услуг, включающих освоение новых техно­
логий диагностики и лечения неврологических заболеваний, 
в частности эпилепсии у детей. В настоящее время тради­
ционные стереотипы образовательного процесса практи­
чески не соответствуют современному уровню развития 
неврологии. Предполагается, что реформирование системы 
дополнительного профессионального образования врачей 
будет проводиться в соответствии с требованиями послед­
него Федерального закона «Об образовании в Российской 
Федерации», приказов Министерства образования и науки 
Российской Федерации; приказов Министерства здравоох­
ранения Российской ФедерацииК сожалению, в последних 
публикациях наметилась некоторая тенденция к снижению 
уровня подготовки специалистов в системе дополнитель­
ного профессионального образования в соответствии с 
современными требованиями].

Целью нашего исследования является выявление 
методологических и дидактических условий разработки 
новой компетентностно-ориентированной образовательной

программы для врачей-неврологов.
В современный период в системе дополнительного 

профессионального образования принципиально важным 
является подготовка врача-невролога к выполнению тру­
довых функций, регламентированных профессиональным 
стандартом, то есть подготовка врача-невролога, способного 
и готового оказывать специализированную медицинскую 
помощь. Трудовая функция - система трудовых действий, 
предполагающая наличие необходимых компетенций для 
их выполнения. В связи с этим возникла необходимость 
создания новой образовательной программы повыше­
ния квалификации врачей-неврологов по теме: «Детская 
эпилептология. Вопросы клиники, диагностики и лечения», 
разработанной на основе компетентностного подхода в со­
ответствии с модульным принципом (далее - Программа). 
Компетентностный подход выступает методологической 
основой подготовки врачей, способных оперативно реаги­
ровать и быстро адаптироваться к изменяющимся требо­
ваниям практического здравоохранения в соответствии с 
стоящими перед врачами профессиональными задачами.

Принцип модульного построения процесса приме­
нительно к подготовке врачей выступает теоретической 
основой отбора, структурирования учебного содержания и 
организации учебно-познавательной деятельности в соот­
ветствии с профессиональными и учебно-профессиональны­
ми задачами, стоящими перед врачом-специалистом. Руко­
водствуясь требованиями модульного принципа Программа 
представляет собой систему учебных модулей. Системоо­
бразующей связью является образовательная цель - сфор­
мирование у врачей-неврологов способности и готовности 
к оказанию специализированной медицинской помощи де­
тям, страдающим эпилепсией с учетом знания современных 
технологий и механизмов эпилептогенеза. Каждый учебный 
модуль имеет конкретную цель, содержание, планируемые 
результаты. Планируемые результаты освоения рассматри­
ваемой Программы включают подробную характеристику 
компетенций врача-невролога, выполняемых им трудовых 
функций в различных условиях в виде оказания специализи­
рованной медицинской помощи.

Трудовые функции врача-невролога в амбулаторных 
условиях (в условиях, не предусматривающих круглосуточ­
ное медицинское наблюдение и лечение) подразумевают 
оказание специализированной медицинской помощи детям 
при проведении профилактических мероприятий в плано­
вом порядке при заболеваниях (эпилепсия), не сопрово­
ждающихся угрозой жизни детей и не требующих оказания 
медицинской помощи в экстренных и неотложных состояни­
ях. Для этого врач-невролог должен владеть:

• универсальными компетенциями (УК): способность 
и готовность осуществлять профессиональную деятельность 
с учетом принятых в обществе моральных и правовых норм, 
соблюдать правила врачебной этики, законы и нормативные 
правовые акты по работе с конфиденциальной информаци­
ей, сохранять врачебную тайну;

• профессиональными компетенциями (ПК): спо­
собность оказывать специализированную медицинскую 
помощь детям с эпилептическими приступами, не сопро­
вождающимися угрозой жизни детей и не требующими 
оказания медицинской помощи в экстренных и неотложных 
состояниях, при наличии медицинских показаний - осу­
ществлять направление детей для оказания медицинской 
помощи в условиях стационара.

Выполнение трудовых функций врачом-неврологом 
в стационарных условиях (в условиях, обеспечивающих 
круглосуточное медицинское наблюдение и лечение) на­
кладывает на лечащего врача еще большую ответственность 
и характеризуется рядом особенностей, сущность которых 
заключается в оказание специализированной медицинской 
помощи детям, имеющим нетипичное течение заболевания 
(эпилепсия), осложненное течение заболевания (эпилепсия) 
с необходимостью применения комплексной терапии. ПК
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