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АКУШЕРСТВО
Моделирование в перинатологии: вклад России в сниже-

ние показателей младенческой смертности в мире 
Сухих Г.Т., Хаматханова Е.М., Тлиашинова А.М., Марчук Н.П., 

Александрова Н.В., Яроцкая Е.Л. ФГБУ НЦАГиП им. В.И. Кулако-
ва Минздрава России, г. Москва

Основной функцией симуляционно-тренингового центра 
(СТЦ) на базе ФГБУ «НЦАГиП им. В.И. Кулакова», открытого в 
рамках работы 1-го Международного форума «Пути сниже-
ния младенческой смертности: российский опыт», является 
научно обоснованное повышение эффективности обучающих 
симуляционных технологий в области неонатологии, акушер-
стве-гинекологии и анестезиологии-реаниматологии. 

Специальные простое и дистанционно управляемое 
учебное оборудование (тренажеры, фантомы, манекены) 
помогают погружать врачей в процесс и эффективно обучать 
наиболее сложным приемам родовспоможения, реанимации 
и анестезии, дают возможность медицинским работникам 
отрабатывать профессиональные навыки - от базовых до 
инвазивных процедур. Каждая из учебных зон сопряжена со 
своим аудиторным залом, оснащенным мультимедийным 
оборудованием. Компьютеризированная система видео-
мониторинга, расположенная в учебных зонах, позволяет 
записывать и анализировать действия, как отдельных специ-
алистов, так и всей медицинской бригады. Это существенно 
повышает эффективность образовательного процесса. Симу-
ляционно-тренинговый центр также оснащен аппаратурой 
для телевидеомедицины для проведения видеоконференций 
и телемостов с трансляцией процесса обучения для широко-
го круга специалистов не только из российских регионов, 
но и из других стран. Компьютеризированные тренажеры 
достоверно имитируют различной степени тяжести состояния 
матери и плода в течение нормальных и осложненных родов, 
воспроизводят процессы острой неонатальной адаптации и 
дезадаптации как доношенных, так и недоношенных ново-
рожденных. Все это в комплексе позволяет моделировать не-
отложные клинические ситуации в акушерстве, неонатологии, 
анестезиологии и реаниматологии, эффективно тренировать и 
закреплять навыки индивидуальной и совместной работы, как 
врачей разных специальностей, так и среднего медицинского 
персонала. В рамках постдипломного и дополнительного 
профессионального образования закрепление полученных 
практических навыков продолжается в профильных подраз-
делениях Центра.

В СТЦ разрабатываются и проводятся различные обучаю-
щие тематические модули, курсы, навыковые тренинги для 
врачей и среднего медицинского персонала, а также между-
народные научно-практические обучающие семинары. 

В симуляционно -тренинговом центре ФГБУ «НЦАГиП им. 
В.И. Кулакова» Минздрава России в 2012 году проведены 4 
научно-практических обучающих семинара «Пути снижения 
младенческой смертности» в рамках реализации Мускокской 
инициативы по охране здоровья матерей, новорожденных и 
детей до 5 лет, одобренной на саммите Группы восьми.

Семинары по 3-м специальностям, продолжительностью 
72 часа каждый (суммарно 1 семинар = 216 часов обучения),  
сего в семинарах приняли участие 120 врачей из 11 стран 
мира: 15 специалистов из Никарагуа, 14 из Монголии, из Вьет-
нама - 5, Афганистана - 6, Намибии - 2, Эфиопии - 4, Узбекистана 
- 17, Таджикистана - 10, Кыргызстана - 14, Молдовы -15 и 18 
врачей из Армении. 

Суммарно продолжительность обучения врачей за 4 
семинара составила 864 часа. Количество персонала НЦАГиП, 
задействованного в проведении семинаров варьировало от 
37 до 52 человек. 

Участники семинаров (врачи акушеры-гинекологи, анесте-
зиологи-реаниматологи и неонатологи) проходили обучение 
в профильных учебных классах симуляционно-тренингового 
центра, оснащённых современным медицинским оборудо-
ванием, в том числе высокотехнологичными фантомами и 
манекенами. Каждый класс имитирует клиническое под-
разделение: родильный зал, палату интенсивной терапии, 
реанимационный зал.

Официальными языками проведенных семинаров были: 
русский, английский и испанский.

Регулярно проводимое анонимное анкетирование участ-
ников семинаров в начале и в конце обучения, позволяло 
объективно оценивать динамику уровня мотивации врачей к 
обучению; развития тренеров-преподавателей, уровень учеб-
ного и организационного процесса, которые прогрессируют. 

Таким образом, форма обучения, включавшая моделиро-
вание различных клинических ситуаций в сфере здравоох-
ранения, с отработкой и оттачиванием практических навы-
ков явилась фактором, как повышающим нематериальную 
мотивацию медицинского персонала к обучению, так и 
способствующим совершенствованию мастерства тренеров-
преподавателей.

К факторам, сдерживающим развитие данного направле-
ния, остаются все еще нерешенные вопросы:

• Статус медицинских работников, работающих на постоян-
ной основе в симуляционно-тренинговых центрах;

• Источник финансирования для мотивирующей оплаты 
труда работников СТЦ и тренеров-преподавателей на 
базе СТЦ.

Специальные простое и дистанционно управляемое учеб-
ное оборудование (тренажеры, фантомы, манекены) помо-
гают погружать врачей в процесс и эффективно обучать наи-
более сложным приемам родовспоможения, реанимации 
и анестезии, дают возможность медицинским работникам 
отрабатывать профессиональные навыки - от базовых до ин-
вазивных процедур. Каждая из учебных зон сопряжена со 
своим аудиторным залом, оснащенным мультимедийным 
оборудованием. Компьютеризированная система видео-
мониторинга, расположенная в учебных зонах, позволяет 
записывать и анализировать действия, как отдельных спе-
циалистов, так и всей медицинской бригады. Это существен-
но повышает эффективность образовательного процесса. 

Симуляционно-тренинговый центр также оснащен аппарату-
рой для телевидеомедицины для проведения видеоконферен-
ций и телемостов с трансляцией процесса обучения для широ-
кого круга специалистов не только из российских регионов, но 
и из других стран.  Компьютеризированные тренажеры досто-
верно имитируют различной степени тяжести состояния матери 
и плода в течение нормальных и осложненных родов, воспро-
изводят процессы острой неонатальной адаптации и дезадап-
тации как доношенных, так и недоношенных новорожденных. 

Все это в комплексе позволяет моделировать неотложные 
клинические ситуации в акушерстве, неонатологии, анестезио-
логии и реаниматологии, эффективно тренировать и закреплять 
навыки индивидуальной и совместной работы, как врачей раз-
ных специальностей, так и среднего медицинского персонала. 
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В рамках постдипломного и дополнительного професси-

онального образования закрепление полученных практиче-
ских навыков продолжается в профильных подразделениях 
Центра.  В СТЦ разрабатываются и проводятся различные 
обучающие тематические модули, курсы, навыковые тренин-
ги для врачей и среднего медицинского персонала, а также 
международные научно-практические обучающие семинары. 

В симуляционно -тренинговом центре ФГБУ «НЦАГиП им. 
В.И. Кулакова» Минздрава России в 2012 году проведены 4 
научно-практических обучающих семинара «Пути снижения 
младенческой смертности» в рамках реализации Мускокской 
инициативы по охране здоровья матерей, новорожденных и 
детей до 5 лет, одобренной на саммите Группы восьми.

Семинары по 3-м специальностям, продолжительностью 
72 часа каждый (суммарно 1 семинар = 216 часов обучения), 
проводились параллельно в 3-х учебных классах СТЦ. 

Всего в семинарах приняли участие 120 врачей из 11 стран 
мира: 15 специалистов из Никарагуа, 14 из Монголии, из Вьет-
нама - 5, Афганистана - 6, Намибии - 2, Эфиопии - 4, Узбекистана 
- 17, Таджикистана - 10, Кыргызстана - 14, Молдовы -15 и 18 
врачей из Армении. 

Суммарно продолжительность обучения врачей за 4 
семинара составила 864 часа. Количество персонала НЦАГиП, 
задействованного в проведении семинаров варьировало от 
37 до 52 человек. 

Участники семинаров (врачи акушеры-гинекологи, анесте-
зиологи-реаниматологи и неонатологи) проходили обучение 
в профильных учебных классах симуляционно-тренингового 
центра, оснащённых современным медицинским оборудо-
ванием, в том числе высокотехнологичными фантомами и 
манекенами. Каждый класс имитирует клиническое под-
разделение: родильный зал, палату интенсивной терапии, 
реанимационный зал.

Официальными языками проведенных семинаров были: 
русский, английский и испанский.

Регулярно проводимое анонимное анкетирование участ-
ников семинаров в начале и в конце обучения, позволяло 
объективно оценивать динамику уровня мотивации врачей к 
обучению; развития тренеров-преподавателей, уровень учеб-
ного и организационного процесса, которые прогрессируют. 

Таким образом, форма обучения, включавшая моделиро-
вание различных клинических ситуаций в сфере здравоох-
ранения, с отработкой и оттачиванием практических навы-
ков явилась фактором, как повышающим нематериальную 
мотивацию медицинского персонала к обучению, так и 
способствующим совершенствованию мастерства тренеров-
преподавателей.

К факторам, сдерживающим развитие данного направле-
ния, остаются все еще нерешенные вопросы:
• Статус медицинских работников, работающих на постоянной 

основе в симуляционно-тренинговых центрах;
• Источник финансирования для мотивирующей оплаты труда 

работников СТЦ и тренеров-преподавателей на базе СТЦ.

Опыт создания симуляционного центра на базе ФГБУ 
«Ростовский научно-исследовательский институт акушер-
ства и педиатрии» Минздрава России

Каушанская Л.В., Баринов В.А., Ширинг А.В., Михельсон 
А.А. ФГБУ «Ростовский научно-исследовательский институт 
акушерства и педиатрии» МЗ РФ, г. Ростов-на-Дону

С появлением на отечественном рынке новейших техноло-
гий возникла потребность широкого внедрения инновацион-
ного подхода к обучению и профессиональной переподготов-
ке врачей. На базе симуляционных центров врачи получают 

не только теоретические знания, но и совершенствуют прак-
тические навыки при возникновении критических ситуаций 
в акушерской практике, при развитии неотложных состояний 
у новорожденных различного срока гестации, проведение 
реанимационных мероприятий в родовом зале.

С появлением на отечественном рынке новейших техно-
логий возникла потребность создания и широкого внедрения 
инновационного подхода к обучению и профессиональной 
переподготовке врачей.

Перед нашим здравоохранением открывается путь, по 
которому уже многие годы идут западные коллеги – развитие 
симуляционного обучения. В настоящее время у нас в стране 
уже действует несколько симуляционных центров высокого 
класса, по уровню оснащенности сопоставимых с ведущими 
зарубежными центрами.

У симуляционных центров есть принципиальные отличия 
от обычных способов обучения. На их базе врачи получают не 
только теоретические знания, но и совершенствуют практи-
ческие навыки при возникновении критических ситуаций в 
акушерской практике, при развитии неотложных состояний 
у новорожденных различного срока гестации, проведение 
реанимационных мероприятий в родовом зале.

Знания по оказанию помощи в критических ситуациях 
невозможно приобрести и по-полнить на пациентах, в связи 
с этическими и другими причинами. Критические ситуации, 
которые в практике встречаются редко, при помощи мане-
кенов можно воспроизводить неограниченное количество 
повторов, в условиях полностью соответствующих реальности. 

На основании постановление Правительства Российской 
Федерации от 21 декабря 2011 г. №1069 «О финансовом 
обеспечении за счет бюджетных ассигнований федерального 
бюджета создания обучающих симуляционных центров в 
федеральных государственных учреждениях» на базе ФГБУ 
«РНИИАП Минздрава России» в ноябре 2012 г. открыт симу-
ляционный центр (СЦ).  Ввод центра в эксплуатацию осущест-
влен в несколько этапов:

• выделение места для расположения центра, составление 
сметы и проведение ремонта на конкурсной основе.

• маркетинговые исследования, составление и подача за-
явки на оборудование для СЦ. 

• проведение аукциона и подписание Государственных 
контрактов на поставку оборудования согласно утверж-
денной заявке. 

• определение места СЦ в структуре института. 
• составление учебно–тематическго плана циклов усовер-

шенствования.
• монтаж и ввод в эксплуатацию оборудования.
Основной функцией данного подразделения является не 

только обучение, но и повышение эффективности обучающих 
симуляционных технологий в области неонатологии, акушер-
ства и гинекологии, реанимации и анестезиологии.

Симуляционный центр включает в себя учебные классы, 
которые воссоздают условия работы в родильном зале,  
эндоскопической операционной, отделении реанимации 
и интенсивной терапии для новорожденных, отделении 
анестезиологии и реанимации.  В учебных зонах установлено 
современное лечебное и диагностическое оборудование, 
подключенное к электрическим и газовым коммуникациям.

Для усвоения и совершенствования мануальных навы-
ков используются высокотехнологичные роботизированные 
манекены и современное реанимационное оборудование, 
размещенные в акушерско–гинекологическом и неонатоло-
гическом модуле центра. Манекены новорожденных имеют 
высокий уровень реалистичности, соответствуют параметрам 
доношенных и глубоко недоношенных новорожденных. 


