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трационная и удаление зуба, пломбирование и заняла 2 
дня для всех аккредитуемых. Первая станция – базовая 
СЛР, располагалась в отделении неотложной помощи и 
СЛР Блока основных навыков. Остальные четыре станции 
были размещены в стоматологическом симуляционном 
классе, с круговым размещением рабочих мест (стоматоло-
гический симуляционный комплекс Smile). Ответственная 
и слаженная работа сотрудников Центра симуляционного 
обучения технического персонала – доцентов и ассистентов 
стоматологических кафедр и кафедры анестезиологии и 
реаниматологии позволили соблюсти регламент: 10 минут 
на прохождение станции аккредитуемым и 5 минут на 
переходы и смену оснащения. В результате прохождения 2 
этапа «70% и более правильных действий» получили все 57 
аккредитуемых. 

Третий этап первичной аккредитации (решение ситуа-
ционных задач) – занял два дня работы двух групп аккреди-
тационной комиссии. Этап проводился в Малой аудитории 
Морфологического корпуса университета при соблюдении 
требования обязательного аудио и видео контроля и записи 
происходящего, как и на предыдущих этапах аккредитации. 
В результате «сдано» получили все 57 аккредитуемых, из 
них в первый день – 30 человек и 27 человек во второй. 

Решением заседания аккредитационной комиссии от 
6 июля 2016 года отмечено, что «по итогам трёх этапов пер-
вичной аккредитации специалистов, освоивших основную 
образовательную программу в 2016 году в ГБОУ ВПО ПГМУ 
им. академика Е.А. Вагнера Минздрава России по специ-
альности «Стоматология» (31.05.03), аккредитованы все 57 
выпускников стоматологического факультета». 

Студенты в ходе анкетирования, проведённого по 
окончании аккредитации, оценили: 

− Организацию аккредитационного экзамена в обра-
зовательной организации на 5 баллов из 5. 

− Сложность заданий ФМЦА – на 4 балла из 5. 
Также были получены следующие ответы на вопросы: 
− Пользовались ли Вы репетиционной тестовой си-

стемой при подготовке к процедуре аккредитации? – 100% 
выпускников ответили «да». 

− Объективность работы экспертов получила оценку – 
5 баллов из 5. 

− Удобен ли график работы комиссии? – 100% ответи-
ли «да». 

− Достаточным было информирование в ходе проце-
дуры аккредитации? – да, полным. 

− Какие чувства испытывали при прохождении аккре-
дитации? – тревогу, неуверенность, любопытство, боязнь 
подвести ВУЗ. 

− Чувства после аккредитации? – усталость, облегче-
ние, радость, чувство благодарности преподавателям. 

− Чего не хватает на процедуре аккредитации? – буфе-
та, психолога или всё устраивает. 

По окончании первичной аккредитации на заседании 
комиссии были высказаны пожелания: 

1. Считать опыт совместной работы университета и 
практического здравоохранения положительным. 

2. Продолжить оснащение Центра симуляционного об-
учения университета симуляционным оборудованием. 

3. Заранее и более четко прописать регламент работы 
аккредитационной комиссии и оснащение станций. Про-
вести коррекцию графика работы: до 3 дней увеличить 
временной промежуток между этапами аккредитации, что 
связано с возможными техническими сложностями обрат-
ной связи с ФМЦА. Рекомендовать увеличить количествен-
ный состав комиссии на случай вынужденной замены на 
этапах аккредитации. 

4. Подготовку к аккредитации начинать со студен-
тами с 1 курса, а по вопросам общественного здоровья и 
здравоохранения – с 3 курса. Использовать возможности 
практического здравоохранения в период производствен-
ных практик и подготки.
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Лечение осложнений кариеса зубов составляет значи-
тельный объем медицинской помощи, оказываемой вра-
чом-стоматологом на клиническом приеме. В связи с этим 
повышение эффективности эндодонтического лечения яв-
ляется актуальной, практически значимой задачей. Врачам, 
даже имеющим определенный опыт клинической работы, 
для освоения новых технологий, все чаще появляющихся в 
настоящее время, необходима возможность их освоения с 
использованием симуляционных методов обучения. Эндо-
донтическое лечение является одной из наиболее сложных 
задач, для решения которой наряду с хорошими знаниями 
фундаментальных и специальных вопросов необходимо 
умение использовать различное оборудование и при этом 
иметь развитые мануальные навыки. Инструментальная 
и медикаментозная обработка корневых каналов зубов, а 
также их пломбирование могут быть освоены на учебных 
блоках фантомного модуля, имитирующих строение зубов и 
положение их в полости рта. 

В фантомном классе СПбИНСТОМ врачи-стоматологи, 
проходящие обучение по различным программам, включа-
ющим раздел «Эндодонтия», осваивают соответствующие 
манипуляции. Применение микроскопа становится одним 
из обязательных условий эндодонтического лечения, по-
этому врачи и ассистенты обучаются работе с его исполь-
зованием. Работа с помощью микроскопа без специально 
подготовленного ассистента практически невозможна, либо 
она не даст ожидаемого результата, поэтому нами разра-
ботана программа по подготовке ассистентов врача-стома-
толога соответствующей квалификации. Все манипуляции 
осуществляются методом «в четыре руки». В условиях, 
имитирующих реальную клиническую ситуацию, есть воз-
можность обрабатывать корневые каналы машинными ин-
струментами, ультразвуковыми насадками и пломбировать 
их разогретой гуттаперчей, т.е. использовать те технологии, 
которые в настоящее время зарекомендовали себя как 
наиболее эффективные. Поскольку работа выполняется 
с применением микроскопа, идет трансляция изображе-
ния на мониторы в классе, проводится видеозапись, что 
является важной составляющей учебного процесса. При 
освоении методов обработки и пломбирования корневых 
каналов зубов, врачу необходимо иметь представление об 
особенностях применения соответствующих материалов и 
методов, алгоритмах и параметрах использования инстру-
ментов, рекомендованных производителем и опытными 
пользователями. Все это следует освоить до начала работы 
с пациентом. Таким образом, симуляционные технологии 
при практическом обучении врача-стоматолога значитель-
но повышают эффективность внедрения новых технологий, 
что, по данным обратной связи со слушателями (в виде 
анкетирования), в конечном итоге ведет к повышению каче-
ства клинической работы специалистов.
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Требования к качеству оказания стоматологической 
помощи населению, все возрастающие в настоящее время, 
делают актуальным обучение врачей с использованием 
симуляционных технологий. При получении базового 


