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1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 
 

Место программы Б2.П.2 Вариативной практики (стационарная фор-
ма) в структуре основной профессиональной образовательной программы высше-
го образования – программы подготовки кадров высшей квалификации в ордина-
туре по специальности 31.08.02 Анестезиология и реаниматология. 

Программа Б2.П.2 Вариативной практики (стационарная форма) по 
специальности 31.08.02 Анестезиология и реаниматология по специальности 
31.08.02 Анестезиология и реаниматология относится является обязательной 
для освоения обучающимися.  

Цель программы практики – подготовка квалифицированного врача - 
анестезиолога-реаниматолога, владеющего универсальными, общепрофес-
сиональными и профессиональными компетенциями, способного и готового к 
самостоятельной профессиональной деятельности в условиях оказания первич-
ной медико-санитарной помощи; специализированной, в том числе высокотехно-
логичной, медицинской помощи; скорой, в том числе специализированной, меди-
цинской помощи; паллиативной медицинской помощи. 

Задачи программы практики: 
сформировать умения: 

- оценить на основании клинических, биохимических и функциональных мето-
дов исследования состояние больных, требующих оперативного вмешательства; 

- провести предоперационную подготовку с включением инфузионной терапии, 
парентерального и энтерального зондового питания, обеспечив предварительно 
по показаниям доступ к периферическим или центральным венам; 

- выбрать и провести наиболее безопасную для больного анестезию с исполь-
зованием современных наркозно – дыхательных и диагностических аппаратов во 
время оперативного вмешательства, при болезненных манипуляциях и исследо-
ваниях; 

-  разработать и провести комплекс необходимых лечебно-профилактических 
мероприятий в послеоперационном периоде; 

- оценить состояние и выделить ведущие синдромы у больных (пострадавших),  
находящихся в терминальном и тяжелом состоянии; 

- проводить терапию синдромов острой дыхательной недостаточности, малого 
сердечного выброса, коагулопатий, дисгидрий, экзо- и эндотоксикоза, белково-
энергетической недостаточности, внутричерепной дистензии и их сочетаний; 

- проводить санитарно-просветительную работу среди населения; 
- организации рабочего места в операционной с учетом мер профилактики 

взрывов и воспламенений, правилами работы с баллонами со сжатыми газами, 
подготовки к работе и эксплуатации аппаратуры для наркоза, искусственной вен-
тиляции легких, мониторного наблюдения за больным, необходимых инструмен-
тов, медикаментов; 

- проведения анестезии ингаляционными и внутривенными препаратами, мно-
гокомпонентной и комбинированной анестезии при плановых операциях в общей 
хирургии, урологии, гинекологии, ортопедии и травматологии у взрослых и детей; 

-  проведения анестезии при экстренных абдоминальных операциях (по поводу 
перитонита, кишечной непроходимости, желудочно-кишечных кровотечений, внут-
ренних кровотечений, при остром холецистите и панкреатите и др.), экстренных 
урологических операциях, при травматических повреждениях у взрослых и детей; 

- организовать проведение анестезиолого-реанимационной помощи в очага ЧС; 
- оформить медицинскую документацию. 

сформировать навыки: 



- эксплуатации аппаратов для анестезии и наблюдением за больными, искусст-
венной вентиляции легких; распознания основных неисправностей; 

- проведения вводного наркоза внутривенными и ингаляционными препарата-
ми, с миорелаксантами; 

- осуществления принудительной вентиляцией легких маской наркозного аппа-
рата, интубацией трахеи на фоне введения миорелаксантов, искусственной вен-
тиляции легких вручную и с помощью респираторов; введением ларингеальной 
маски и комбитюба; 

- проведения анестезии в акушерско-гинекологической практике при нормаль-
ном и оперативном родоразрешении, при родовспомогательных процедурах, при  
экстрагенитальной патологии, при экстренных операциях и процедурах; 

- осуществления непрерывного контроля за состоянием больного во время ане-
стезии, своевременным распознаванием возникающих нарушений состояния 
больного и осложнений; 

- проведения местного обезболивания: аппликационная, инфильтрационная,  
проводниковая, спинальная  и эпидуральная анестезия; 

- проведения профилактики и лечения осложнений местной и проводниковой 
анестезии; 

- распознавания осложнений анестезии, возникших вследствие необычной ре-
акции на медикаменты, неправильной техники анестезии (нарушение доставки ки-
слорода, интубация в пищевод, гиперкапния, гипертрансфузия), клапанного пнев-
моторакса, острой сердечно-сосудистой недостаточности, проводить своевремен-
но лечебно-реанимационные мероприятия; 

- установления показаний и произведения катетеризации периферических и 
центральных (подключичной и внутренней яремной) вен, осуществления контроля 
проводимых инфузий и состояния больного; 

- распознавания и правильного лечения осложнений катетеризации централь-
ных (подключичной и внутренней яремной) вен, пневмо-, гидро-, гемоторакса; 

- проведения премедикации, анестезии, посленаркозного периода у детей, 
обеспечения расчетных дозировок (по возрасту и массе тела) медикаментов, под-
держания проходимости дыхательных путей и интубации (выбор интубационной 
трубки, ее диаметра в зависимости от возраста, особенности техники интубации), 
используя аппаратуру для детей; 

- проведения неотложных мероприятий при синдромах острой сердечно-
сосудистой, дыхательной, нервной, печеночной, почечной недостаточности, при 
критических состояниях эндокринного генеза; 

- распознавания на основании клинических и лабораторных данных нарушения 
водно-электролитного обмена и кислотно-щелочного состояния, проведения кор-
рекции их нарушений; 

- диагностирования и лечения гиповолемических состояний; 
- диагностирования и лечения нарушений свертывающей и противосверты-

вающей системы крови;  
- проведения неотложных мероприятий при: различных формах шока; ожоговой 

травме; тяжелой черепно-мозговой травме, политравме, травме груди; осложнен-
ных формах инфаркта миокарда, нарушениях ритма сердечной деятельности, ги-
пертоническом кризе; комах неясной этиологии; отравлениях (медикаментами, 
препаратами бытовой химии, угарным газом, ФОС, этанолом и др.); столбняке, 
холере, ботулизме; радиационных поражениях; 

- определения показаний к перитонеальному диализу, гемосорбции, плазмаф-
ферезу, другим методам детоксикации; 

- проведения корригирующей инфузионно-трансфузионной терапии, паренте-
рального и зондового энтерального питания; 



- осуществления ухода и наблюдения за пациентами при длительных внутри-
венных инфузиях; 

- установки показаний к гипербарической оксигенации;  
- проведения: ингаляционного, внутривенного, комбинированного наркоза ма-

сочным и эндотрахеальным способом, с раздельной и эндобронхиальной интуба-
цией, при искусственной вентиляции легких и самостоятельном дыхании, комби-
нированной анальгезии и чрескожной электронейростимуляции, внутривенной 
анестезии инфузионным (капельным) способом с использованием аппаратов для 
длительных дозированных инфузий; проводниковой анестезии: блокады нервов и 
нервных сплетений верхней и нижней конечности, эпидуральной (на различных 
уровнях, обычную и продленную с катетером), спинальной; эпидуральной аналь-
гезии с введением морфина для обезболивания в послеоперационном периоде и 
при болевых синдромах; искусственной вентиляции легких инжекционным мето-
дом; анестезии у детей всех возрастных групп от периода новорожденности, в том 
числе при высоких степенях анестезиолого-операционного риска; анестезии при 
плановых и экстренных операциях во всех областях специализированной хирур-
гии (торакальной, нейрохирургии, оториноларингологии, офтальмологии, челюст-
но-лицевой хирургии, ортопедии и травматологии, акушерстве и гинекологии, уро-
логии, стоматологии); анестезии с превентивным наложением трахеостомы; инту-
бации трахеи под местной анестезией ротовым и носовым путем; 

- диагностирования и лечения возникших во время операции нарушений газо-
обмена, кровообращения, гемокоагуляции, терморегуляции, аллергических и 
анафилактических реакций, хирургической кровопотери; 

- диагностирования и лечения осложнений в послеоперационном периоде, на-
рушения жизненно важных функций, проводить обезболивание; 

- применения различных видов искусственной вентиляции легких, продленной 
интубации и трахеостомии, адаптации к респиратору, седативной терапии, отклю-
чения от респиратора, ухода за больным с трахеостомой, контроля состояния га-
зообмена; стерилизации и обеззараживания аппаратуры и инструментария для 
искусственной вентиляции легких; 

- выполнения лечебной бронхоскопии и промывания бронхов при аспирацион-
ном синдроме, бронхиальной обструкции; 

- проведения интенсивной терапии при: септических состояниях, перитоните, 
диарее, истощающей рвоте с применением антибактериальных препаратов, зон-
дового и парентерального питания; политравме, шоке, травме груди, радиацион-
ной, электротравме, ожоговой травме, черепно-мозговой травме; остром инфарк-
те миокарда, нарушениях ритма сердца, с использованием электростимуляцион-
ной терапии и электроимпульсной терапии; тяжелой акушерской патологии; эк-
лампсических состояниях, нефропатии, шоковых и шокоподобных состояниях, 
акушерских кровотечениях; экзогенных отравлениях этанолом, препаратами бы-
товой химии, медикаментами, токсическими продуктами промышленности с ис-
пользованием по показаниям гемосорбции; инфекционных заболеваний у взрос-
лых и у детей: кишечных инфекциях, менингите, полиомиелите, столбняке, боту-
лизме; диабетическом кетоацидозе, феохромоцитомном кризе, недостаточности 
надпочечников; тиреотоксических кризах; гипертермическом синдроме и судорож-
ном синдроме у детей; в восстановительном периоде после оживления; 
обеспечить освоение опыта профессиональной деятельности: 
-  решения учебных и профессиональных задач. 
- взаимодействия  с людьми разных возрастных и социальных групп. 
- педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского 
образования, а также по дополнительным профессиональным программам. 



- деятельности в сфере разработки комплексных мероприятий и программ разного 
уровня, направленных на укрепление и улучшение здоровья населения в целом и 
отдельных его групп. 
- деятельности в сфере организации противоэпидемических мероприятий, защиты 
населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной об-
становки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях. 
- деятельности, связанной с анализом медико-статистической информации о со-
стоянии здоровья взрослого населения, детей и подростков. 
- деятельности в сфере организации мероприятий, способствующих выработки 
мотивации у населения 
- деятельности по организации и управлению в здравоохранении, в медицинских 
организациях и структурных подразделениях. 
- деятельности в сфере оценки качества оказания медицинской помощи с исполь-
зованием основных медико-статистических показателей. 
- деятельности в сфере организации медицинской помощи  при чрезвычайных си-
туациях, в том числе медицинской эвакуации. 
- деятельности в сфере оценки экономических и финансовых показателей, приме-
няемых в сфере охраны здоровья. 
 
1.2. Трудоемкость освоения программы практики: 6 зачетных единиц, что 
составляет 216 академических часов.  
 
1.3. Нормативно-правовые документы, регламентирующие образовательную 
деятельность: 

 Конституция Российской Федерации; 
 Федеральный закон от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Россий-

ской Федерации»; 
 Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ (ред. от 03.07.2016) «Об ос-

новах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (с изм. и доп., вступ. в 
силу с 03.10.2016) («Собрание законодательства РФ», 28.11.2011, № 48, ст. 6724); 

 Федеральный государственный образовательный стандарт высшего обра-
зования – подготовка кадров высшей квалификации по программам ординатуры 
по специальности 31.08.02 Анестезиология-реаниматология, утвержденный 
приказом Минобрнауки России от 02.02.2022 №95, (зарегистрирован Министерст-
вом юстиции Российской Федерации 11.03.2022, регистрационный номер N 67708) 
(далее – ФГОС ВО); 

 Профессиональный стандарт «Врач анестезиолог-реаниматолог», ут-
вержденный приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Фе-
дерации от 27.08.2018 №554н, зарегистрирован Министерством юстиции Россий-
ской Федерации 14.09.2018, регистрационный №52161; 



 Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 
19.11.2013 № 1258 «Об утверждении Порядка организации и осуществления об-
разовательной деятельности по образовательным программам высшего образо-
вания - программам подготовки кадров высшей квалификации» (зарегистрировано 
в Министерстве юстиции Российской Федерации 28.01.2014, регистрационный 
№ 31137); 

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 12 ноября 2012 г. N 909н "Об 
утверждении Порядка оказания медицинской помощи детям по профилю "анесте-
зиология и реаниматология". 

- Приказ Минздрава России от 15.11.2012 N 919н "Об утверждении Порядка 
оказания медицинской помощи взрослому населению по профилю "анестезиоло-
гия и реаниматология" (Зарегистрировано в Минюсте России 29.12.2012 N 26512). 

- Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 23 
июля 2010 г. № 541н "Об утверждении Единого квалификационного справочника 
должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел "Квалификацион-
ные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения" 

- Устав Академии 
- Устав ИГМАПО – филиала РМАНПО 

 
2. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ Б2.П.2 Вариатив-

ной практики (стационарная форма) 
 
2.1. Паспорт формируемых компетенций 

Категория универ-
сальных компе-

тенций 

Код и наименование универсаль-
ной компетенции 

Код и наименование индикатора достижения 
универсальной компетенции 

Системное и 
критическое 
мышление 

УК-1. 
Способен критически и сис-
темно анализировать дости-
жения в области медицины и 
фармации, определять воз-
можности и способы их при-
менения в профессиональ-
ном контексте. 

УК-1.1. Знает методологию системного 
подхода при анализе достижений в 
области медицины и фармации. 
УК-1.2. Умеет критически и системно 
анализировать достижения в области 
медицины и фармации. 
УК-1.3. Умеет определять возможности 
и способы применения достижений в 
области медицины и фармации в 
профессиональном контексте. 
УК-1.4. Владеет методами и приемами 
системного анализа достижений в об-
ласти медицины и фармации для их 
применения в профессиональном кон-
тексте. 

Разработка и 
реализация 

проектов 

УК-2. 
Способен разрабатывать, 
реализовывать проект и 
управлять им 

УК-2.1. Знает основы проектного 
менеджмента и международные 
стандарты управления проектом. 
УК-2.2. Умеет определять проблемное 
поле проекта и возможные риски с 
целью разработки превентивных мер по 
их минимизации. 
УК-2.3. Умеет осуществлять мониторинг 
и контроль над осуществлением 
проекта. 
УК-2.4. Умеет разрабатывать проект в 



области медицины и критерии его 
эффективности. 

Командная ра-
бота и лидер-

ство 

УК-3. 
Способен руководить рабо-
той команды врачей, средне-
го и младшего медицинского 
персонала, организовывать 
процесс оказания медицин-
ской помощи 

УК-3.1. Знает принципы организации 
процесса оказания медицинской помощи 
и методы руководства работой команды 
врачей, среднего и младшего 
медицинского персонала. 
УК-3.2. Умеет организовывать процесс 
оказания медицинской помощи, 
руководить и контролировать работу 
команды врачей, среднего и младшего 
медицинского персонала. 
УК-3.3. Умеет мотивировать и оценивать 
вклад каждого члена команды в резуль-
тат коллективной деятельности. 
УК-3.4. Знает основы конфликтологии и 
умеет разрешать конфликты внутри ко-
манды. 

Коммуникация УК-4. 
Способен выстраивать взаи-
модействие в рамках своей 
профессиональной деятель-
ности  

УК-4.1. Знает основы психологии и уме-
ет выстраивать взаимодействие в рам-
ках профессиональной деятельности. 
УК-4.2. Умеет поддерживать профес-
сиональные отношения. 
УК-4.3. Владеет приемами профессио-
нального взаимодействия коллегами и 
пациентами. 

Самоорганиза-
ция и самораз-

витие (в том 
числе здоровь-
есбережение) 

УК-5. 
Способен планировать и ре-
шать задачи собственного 
профессионального и лично-
стного развития, включая за-
дачи изменения карьерной 
траектории. 

УК-5.1. Знает основные характеристики, 
методы и способы собственного про-
фессионального и личностного разви-
тия, включая задачи изменения карьер-
ной траектории. 
УК-5.2. Умеет намечать ближние и стра-
тегические цели собственного профес-
сионального и личностного развития. 
УК-5.3. Умеет осознанно выбирать  на-
правление собственного профессио-
нального и личностного развития и ми-
нимизировать возможные риски при из-
менении карьерной траектории. 
УК-5.4. Владеет методами объективной 
оценки  собственного профессионально-
го и личностного развития, включая за-
дачи изменения карьерной траектории. 
УК-5.5. Владеет приемами самореали-
зации в профессиональной и других 
сферах деятельности. 

2.1.2. Программа ординатуры устанавливает следующие общепрофессиональные ком-
петенции (ОПК) и индикаторы их достижения (таблица 4)  

Таблица 4. 
Категория обще-
профессиональ-
ных компетенций 

Код и наименование общепро-
фессиональной компетенции 

Код и наименование индикатора достижения 
общепрофессиональной компетенции 



Деятельность 
в сфере ин-
формацион-
ных техноло-
гий 

ОПК-1. 
Способен использовать 
информационно - коммуни-
кационные технологии в 
профессиональной дея-
тельности и соблюдать 
правила информационной 
безопасности 

ОПК-1.1. Знает современные инфор-
мационно-коммуникационные техноло-
гии и ресурсы, применимые в научно-
исследовательской, профессиональ-
ной деятельности и образовании. 
ОПК -1.2. Знает и умеет использовать 
современные информационно-
коммуникационные технологии для по-
вышения медицинской грамотности 
населения, медицинских работников. 
ОПК-1.3. Знает и умеет планировать, 
организовывать и оценивать результа-
тивность коммуникативных программ, 
кампаний по пропаганде здорового об-
раза жизни. 
ОПК-1.4. Умеет работать в медицин-
ской информационной системе, вести 
электронную медицинскую карту. 
ОПК-1.5. Знает основные принципы ор-
ганизации оказания медицинской по-
мощи с использованием телемедицин-
ских технологий, умеет применять их 
на практике. 
ОПК-1.6. Знает и умеет применять на 
практике основные принципы обеспе-
чения информационной безопасности 
в медицинской организации. 

Организаци-
онно - управ-
ленческая 
деятельность 

ОПК-2. 
Способен применять ос-
новные принципы органи-
зации и управления в сфе-
ре охраны здоровья граж-
дан и оценки качества ока-
зания медицинской помощи 
с использованием основных 
медико-статистических по-
казателей 

ОПК-2.1. Знает и умеет применять ос-
новные принципы организации и 
управления в сфере охраны здоровья 
граждан и оценки качества оказания 
медицинской помощи с использовани-
ем основных медико-статистических 
показателей. 
ОПК-2.2. Знает и умеет оценивать и 
прогнозировать состояние популяци-
онного здоровья с использованием со-
временных индикаторов и с учетом со-
циальных детерминант здоровья насе-
ления. 
ОПК-2.3. Знает и умеет реализовывать 
основные принципы организации и 
управления в сфере охраны здоровья 
граждан, направленные на профилак-
тику заболеваний, укрепление здоро-
вья населения и формирование здоро-
вого образа жизни. 
ОПК-2.4. Анализирует и оценивает ка-
чество оказания медицинской помощи 
с использованием современных под-
ходов к управлению качеством меди-
цинской помощи и основных медико-



статистических показателей. 
Педагогиче-
ская деятель-
ность 

ОПК-3. 
Способен осуществлять 
педагогическую деятель-
ность  

ОПК-3.1. Знает порядок организации и 
принципы осуществления педагогиче-
ской деятельности по программам 
среднего профессионального и высше-
го медицинского образования. 
ОПК-3.2. Формулирует адекватные це-
ли и содержание, формы, методы обу-
чения и воспитания, использует инно-
вационные, интерактивные технологии 
и визуализацию учебной информации. 
ОПК-3.3. Осуществляет самообразова-
тельную деятельностью с целью про-
фессионального и личностного роста. 

Медицинская 
деятельность 

ОПК-4. 
Способен проводить клини-
ческую диагностику и об-
следование пациентов 
 
 
 
 
 
 
 

ОПК-4.1. Знает и умеет работать со 
стандартами оказания медицинских 
услуг. 
ОПК-4.2. Знает патологические со-
стояния, симптомы, синдромы заболе-
ваний, нозологических форм в соот-
ветствии с Международной статисти-
ческой классификацией болезней и 
проблем, связанных со здоровьем. 
ОПК-4.3. Составляет алгоритм диагно-
стики и обследования пациентов. 
ОПК-4.4. Применяет лабораторные ме-
тоды исследований и интерпретирует 
полученные результаты. 
ОПК-4.5. Применяет инструменталь-
ные методы исследований и интерпре-
тирует полученные результаты. 

ОПК-5. 
Способен назначать лече-
ние пациентам при заболе-
ваниях и (или) состояниях, 
контролировать его эффек-
тивность и безопасность 

ОПК-5.1. Назначает лечебно-
охранительный режим, выбирает место и 
вид лечения с учетом тяжести состояния 
пациента на всех этапах его выполнения. 
ОПК-5.2. Осуществляет подбор лекарст-
венных средств, выбор определенной ле-
карственной формы, пути введения и ра-
циональную замену препаратов с учетом 
состояния пациента на всех этапах его 
выполнения. 
ОПК-5.3. Применяет весь объём лече-
ния пациентов находящихся в тяжёлом 
и критическом состоянии на всех этапах 
его выполнения. 
ОПК-5.4. Применяет весь необходи-
мый объём обезболивания на болез-
ненных манипуляциях и исследовани-
ях, а также при хирургических вмеша-
тельствах на всех этапах его выполне-
ния. 
ОПК-5.5. Осуществляет контроль эф-
фективности лечения пациентов при 



заболеваниях и (или) состояниях на 
всех этапах его выполнения. 
ОПК-5.6. Прогнозирует побочные эф-
фекты лекарственных средств и осу-
ществляет их профилактику на всех 
этапах его выполнения. 
ОПК-5.7. Осуществляет контроль 
безопасности лечения пациентов при 
заболеваниях и (или) состояниях на 
всех этапах его выполнения. 

ОПК-6. 
Способен проводить в от-
ношении пациентов меди-
цинскую экспертизу 

ОПК-6.1. Знает виды медицинских экс-
пертиз, правила и порядок исследова-
ния, направленного на установление 
состояния здоровья гражданина, в це-
лях определения его способности осу-
ществлять трудовую или иную дея-
тельность. 
ОПК-6.2. Умеет устанавливать причин-
но-следственную связь между воздей-
ствием каких-либо событий, факторов 
и состоянием здоровья. 
ОПК-6.3. Знает правила и порядок экс-
пертизы временной нетрудоспособно-
сти граждан в связи с заболеваниями, 
травмами, отравлениями и иными со-
стояниями. 
ОПК-6.4. Анализирует и оценивает ка-
чество оказания медицинской помощи 
с использованием современных под-
ходов к управлению качеством меди-
цинской помощи. 

ОПК-7. 
Способен проводить и кон-
тролировать эффектив-
ность мероприятий по про-
филактике и формирова-
нию здорового образа жиз-
ни и санитарно-
гигиеническому просвеще-
нию населения 

ОПК-7.1. Проводит беседы и занятия по 
вопросам здорового образа жизни, по пра-
вильному питанию, профессиональной и 
индивидуальной гигиене с различными 
контингентами населения  
ОПК-7.2. Оценивает эффективность меро-
приятий по профилактике заболеваний и 
формированию здорового образа жизни 

ОПК-8. 
Способен проводить анализ 
медико - статистической 
информации, вести меди-
цинскую документацию и 
организовывать деятель-
ность находящегося в рас-
поряжении медицинского 
персонала 

ОПК-8.1. Владеет методикой проведе-
ния анализа медико-статистических 
показателей заболеваемости, смерт-
ности и навыками составления плана 
работы и отчета о работе врача. 
ОПК-8.2. Владеет навыками ведения 
медицинской документации, в том чис-
ле в форме электронного документа. 
ОПК-8.3.Осуществляет контроль вы-
полнения должностных обязанностей 
находящегося в распоряжении меди-



цинского персонала. 
ОПК-9. 
Способен участвовать в 
оказании неотложной ме-
дицинской помощи при со-
стояниях, требующих сроч-
ного медицинского вмеша-
тельства 

ОПК-9.1. Знает и владеет методикой 
сбора жалоб и анамнеза у пациентов 
(их родственников или законных пред-
ставителей). 
ОПК-9.2. Знает и владеет методикой 
физикального исследования пациентов 
(осмотр, пальпация, перкуссия, ау-
скультация). 
ОПК-9.3. Знает клинические признаки 
внезапного прекращения кровообра-
щения и/или дыхания. 
ОПК-9.4. Знает правила проведения 
базовой сердечно-легочной реанима-
ции. 

2.1.3. Программа ординатуры устанавливает следующие профессиональные компе-
тенции (ПК) и индикаторы их достижения (таблица 5). 

Таблица 5. 
Категория про-
фессиональных 

компетенций  

Код и наименование профессио-
нальной компетенции 

 

Код и наименование индикатора достижения 
профессиональной компетенции 

 
Оказание ско-
рой специа-

лизированной 
медицинской 
помощи по 
профилю 

"анестезио-
логия-

реанимато-
логия" вне 

медицинской 
организации 

ПК-1. 
Проводит обследование па-
циентов в целях выявления 
заболеваний и (или) со-
стояний, требующих оказа-
ния скорой специализиро-
ванной медицинской помо-
щи по профилю "анесте-
зиология-
реаниматология" вне ме-
дицинской организации 
 
 
 

ПК-1.1. Собирает жалобы, анамнез 
жизни у пациентов (их законных пред-
ставителей) с заболеваниями и (или) 
состояниями, требующими оказания 
скорой специализированной медицин-
ской помощи  
ПК-1.2. Анализирует информацию, по-
лученную от пациентов (их законных 
представителей) с заболеваниями и 
(или) состояниями, требующими ока-
зания скорой специализированной ме-
дицинской помощи по профилю "ане-
стезиология-реаниматология" вне 
медицинской организации 
ПК-1.3. Осуществляет осмотр пациен-
тов с заболеваниями и (или) состоя-
ниями, требующими оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология-
реаниматология" вне медицинской ор-
ганизации 
ПК-1.4. Интерпретирует и анализирует 
результаты осмотра пациентов с забо-
леваниями и (или) состояниями, тре-
бующими оказания скорой специали-
зированной медицинской помощи по 
профилю "анестезиология-
реаниматология" вне медицинской 
организации  
ПК-1.5. Выявляет у пациентов заболе-
вания и (или) состояния, требующие 



оказания скорой специализированной 
медицинской помощи по профилю 
"анестезиология-реаниматология" 
вне медицинской организации 
ПК-1.6. Проводит оценку тяжести забо-
левания и (или) состояния пациентов, 
требующего оказания скорой специа-
лизированной медицинской помощи по 
профилю "анестезиология - реани-
матология" вне медицинской органи-
зации 
ПК-1.7. Обосновывает объем обследо-
вания пациентов с заболеваниями и 
(или) состояниями, требующими ока-
зания скорой специализированной ме-
дицинской помощи по профилю "ане-
стезиология-реаниматология" вне ме-
дицинской организации, в соответствии 
с действующим порядком оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-1.8. Проводит обследование паци-
ентов с заболеваниями и (или) состоя-
ниями, требующими оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология - 
реаниматология" вне медицинской 
организации, в соответствии с дейст-
вующим порядком оказания медицин-
ской помощи, клиническими рекомен-
дациями (протоколами лечения) по во-
просам оказания медицинской помощи, 
с учетом стандартов медицинской по-
мощи 
ПК-1.9. Применяет медицинские изде-
лия в соответствии с действующим по-
рядком оказания медицинской помощи, 
клиническими рекомендациями (прото-
колами лечения) по вопросам оказания 
медицинской помощи, с учетом стан-
дартов медицинской помощи 
ПК-1.10. Выявляет осложнения, побоч-
ные действия, нежелательные реак-
ции, в том числе серьезные и непред-
виденные, возникшие в результате ди-
агностических мероприятий у пациен-
тов с заболеваниями и (или) состоя-
ниями, требующими оказания скорой 
специализированной медицинской по-



мощи по профилю "анестезиология - 
реаниматология" вне медицинской 
организации 
ПК-1.11. Устанавливает диагноз забо-
левания и (или) состояния, требующе-
го оказания скорой специализирован-
ной медицинской помощи по профилю 
"анестезиология-реаниматология" 
вне медицинской организации, с уче-
том действующей Международной ста-
тистической классификации болезней 
и проблем, связанных со здоровьем 
(далее - МКБ) 
ПК-1.12. Обеспечивает безопасность 
диагностических манипуляций 

ПК-2. 
Назначает лечение при за-
болеваниях и (или) состоя-
ниях, требующих оказания 
скорой специализированной 
медицинской помощи по 
профилю "анестезиология-
реаниматология" вне ме-
дицинской организации, 
контроль его эффективно-
сти и безопасности 

ПК-2.1. Обеспечивает незамедлитель-
ный выезд (вылет) на место вызова 
скорой медицинской помощи в составе 
врачебной специализированной вы-
ездной бригады скорой медицинской 
помощи или авиамедицинской выезд-
ной бригады скорой медицинской по-
мощи 
ПК-2.2. Обеспечивает оказание скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология-
реаниматология" вне медицинской 
организации (в составе врачебной 
специализированной выездной брига-
ды скорой медицинской помощи или 
авиамедицинской выездной бригады 
скорой медицинской помощи), включая 
осуществление мероприятий, способ-
ствующих стабилизации или улучше-
нию клинического состояния пациента, 
с учетом диагноза, возраста и клини-
ческой картины в соответствии с дей-
ствующим порядком оказания меди-
цинской помощи, клиническими реко-
мендациями (протоколами лечения) по 
вопросам оказания медицинской по-
мощи, с учетом стандартов медицин-
ской помощи 
ПК-2.3. Определяет медицинские пока-
зания и противопоказания для меди-
цинских вмешательств при оказании 
скорой специализированной медицин-
ской помощи по профилю "анестезио-
логия-реаниматология" вне меди-
цинской организации 
ПК-2.4. Осуществляет назначение ле-
карственных препаратов и применение 



медицинских изделий при оказании 
скорой специализированной медицин-
ской помощи по профилю "анестезио-
логия-реаниматология" вне меди-
цинской организации 
ПК-2.5. Проводит оценку эффективно-
сти и безопасности применения лекар-
ственных препаратов и медицинских 
изделий при оказании скорой специа-
лизированной медицинской помощи по 
профилю "анестезиология - реани-
матология" вне медицинской органи-
зации 
ПК-2.6. Проводит профилактику или 
лечение осложнений, побочных дейст-
вий, нежелательных реакций, в том 
числе серьезных и непредвиденных, 
возникших в результате диагностиче-
ских или лечебных манипуляций, при-
менения лекарственных препаратов и 
(или) медицинских изделий при оказа-
нии скорой специализированной меди-
цинской помощи по профилю "анесте-
зиология-реаниматология" вне ме-
дицинской организации 
ПК-2.7. Определяет показания к вызо-
ву специализированных выездных бри-
гад скорой медицинской помощи и к 
медицинской эвакуации пациента в 
медицинскую организацию, оказываю-
щую медицинскую помощь по профи-
лю "анестезиология - реаниматоло-
гия", определяет выбор медицинской 
организации, оказывающей медицин-
скую помощь по профилю "анесте-
зиология-реаниматология", для ме-
дицинской эвакуации пациента 
ПК-2.8. Осуществляет мониторинг жиз-
ненно важных функций, их поддержа-
ние или замещение при проведении 
медицинской эвакуации пациента вне 
медицинской организации 
ПК-2.9. Проводит медицинскую сорти-
ровку пациентов и установление по-
следовательности оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология - 
реаниматология" вне медицинской 
организации при массовых заболева-
ниях, травмах или иных состояниях 

ПК-3. 
Ведет медицинскую доку-

ПК-3.1. Составляет план работы и от-
чет о своей работе. 



ментацию, организацию 
деятельности находящегося 
в распоряжении медицин-
ского персонала 
 

ПК-3.2. Ведет медицинскую докумен-
тацию, в том числе в электронном ви-
де. 
ПК-3.3. Контролирует выполнение 
должностных обязанностей находяще-
гося в распоряжении среднего меди-
цинского персонала. 
ПК-3.4. Использует в работе персо-
нальные данные пациентов и сведе-
ния, составляющие врачебную тайну. 
ПК-3.5. Использует информационные 
системы и информационно - телеком-
муникационную сеть "Интернет" 

Оказание 
специализи-
рованной ме-

дицинской 
помощи по 
профилю 

"анестезио-
логия-

реанимато-
логия" в ста-

ционарных 
условиях и в 

условиях 
дневного ста-

ционара 

ПК-4. 
Проводит обследование па-
циента с целью определе-
ния операционно - анесте-
зиологического риска, уста-
новление диагноза орган-
ной недостаточности 

ПК-4.1. Осуществляет сбор жалоб, 
анамнестических сведений у пациента 
(его законного представителя) и от ме-
дицинских работников, а также из ме-
дицинской и другой документации, о 
характере заболевания и (или) состоя-
ния, времени их возникновения, сопут-
ствующих и провоцирующих факторах 
ПК-4.2. Проводит осмотр (консульта-
цию) пациента 
ПК-4.3. Разрабатывает план обследо-
вания пациента, уточнение объема и 
методов обследования пациентов в 
соответствии с действующими поряд-
ками оказания медицинской помощи, 
клиническими рекомендациями (прото-
колами лечения) по вопросам оказания 
медицинской помощи, с учетом стан-
дартов медицинской помощи 
ПК-4.4. Назначает лабораторные, 
рентгенологические, функциональные 
методы исследования в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи, организация их 
выполнения, интерпретация результа-
тов исследования 
ПК-4.5. Назначает дополнительные 
методы обследования в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.6. Получает у врачей-



специалистов информацию о характе-
ре и объеме предполагаемого меди-
цинского вмешательства 
ПК-4.7. Определяет медицинские пока-
зания и противопоказания к анесте-
зиологическому пособию в соответст-
вии с действующими порядками оказа-
ния медицинской помощи, клинически-
ми рекомендациями (протоколами ле-
чения) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.8. Распознает состояния, пред-
ставляющие угрозу жизни пациента, 
включая состояние клинической смер-
ти 
ПК-4.9. Разрабатывает план экстра-
корпоральной детоксикации организма 
в соответствии с действующими по-
рядками оказания медицинской помо-
щи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-4.10. Определяет медицинские по-
казания к началу, продолжительности 
проведения и завершению применения 
методов искусственного замещения, 
поддержания и восстановления вре-
менно и обратимо нарушенных функ-
ций организма при состояниях, угро-
жающих жизни пациента, в соответст-
вии с действующими порядками оказа-
ния медицинской помощи, клинически-
ми рекомендациями (протоколами ле-
чения) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.11. Проводит дифференциальную 
диагностику заболеваний и (или) со-
стояний и травм, обоснование диагно-
за с привлечением врачей - специали-
стов 
ПК-4.12. Назначает консультации вра-
чей-специалистов в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.13. Оценивает результаты обсле-



дования пациента с целью определе-
ния операционно - анестезиологиче-
ского риска в соответствии с соматиче-
ским статусом пациента, характером и 
объемом медицинского вмешательства 
и его неотложностью, установления 
диагноза, органной (полиорганной) не-
достаточности с учетом возрастных 
анатомо - функциональных особенно-
стей в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-4.14. Формулирует предваритель-
ный диагноз 
ПК-4.15. Устанавливает диагноз с уче-
том действующей МКБ 

 ПК-5. 
Назначает анестезиологи-
ческое пособие пациенту, 
контролирует его эффек-
тивность и безопасность; 
проводит искусственное за-
мещение, поддержание и 
восстановление временно и 
обратимо нарушенных 
функций организма, при со-
стояниях, угрожающих жиз-
ни пациента 

ПК-5.1. Проводит осмотр (консульта-
цию) пациента, оценку состояния па-
циента перед анестезиологическим по-
собием, определение индивидуальной 
чувствительности и переносимости ле-
карственных препаратов 
ПК-5.2. Осуществляет подбор лекарст-
венных препаратов для обеспечения 
анестезиологического пособия, искус-
ственного замещения, поддержания и 
восстановления временно и обратимо 
нарушенных функций организма при 
состояниях, угрожающих жизни паци-
ента, в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-5.3. Определяет способ введения, 
режима и дозы лекарственных препа-
ратов для обеспечения анестезиологи-
ческого пособия, искусственного за-
мещения, поддержания и восстанов-
ления временно и обратимо нарушен-
ных функций организма при состояни-
ях, угрожающих жизни пациента, в со-
ответствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 



ПК-5.4. Оценивает эффективность и 
безопасность применяемых лекарст-
венных препаратов для обеспечения 
анестезиологического пособия, искус-
ственного замещения, поддержания и 
восстановления временно и обратимо 
нарушенных функций организма при 
состояниях, угрожающих жизни паци-
ента 
ПК-5.5. Разрабатывает план анесте-
зиологического пособия согласно со-
матическому статусу, характеру и объ-
ему медицинского вмешательства и 
его неотложности в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-5.6. Разрабатывает план искусст-
венного замещения, поддержания и 
восстановления временно и обратимо 
нарушенных функций организма при 
состояниях, угрожающих жизни паци-
ента, в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-5.7. Проводит комплекс мероприя-
тий по подготовке к анестезиологиче-
скому пособию, его проведению при 
различных медицинских вмешательст-
вах, в том числе при болезненных ма-
нипуляциях и исследованиях, в соот-
ветствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-5.8. Осуществляет выбор вида ане-
стезиологического пособия и его про-
ведение согласно соматическому ста-
тусу, характеру и объему медицинского 
вмешательства и его неотложности в 
соответствии с действующими поряд-
ками оказания медицинской помощи, 
клиническими рекомендациями (прото-
колами лечения) по вопросам оказания 



медицинской помощи, с учетом стан-
дартов медицинской помощи 
ПК-5.9. Осуществляет проведение 
процедуры искусственного кровообра-
щения, аппаратной наружной и эндо-
васкулярной гипотермии, сеансов ги-
пербарической оксигенации и оценка 
его эффективности,  
ПК-5.10. Осуществляет проведение 
анестезиологического пособия с по-
мощью различных методик 
ПК-5.11. Выполняет пункцию и катете-
ризацию эпидурального и спинального 
пространства, блокады нервных ство-
лов и сплетений под контролем УЗИ 
ПК-5.12. Применяет экстракорпораль-
ные методы лечения остро развивших-
ся временно и обратимо нарушенных 
функций организма при состояниях, 
угрожающих жизни пациента, в соот-
ветствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-5.13. Осуществляет проведение 
детоксикации при экзо- и эндотоксико-
зах в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-5.14. Наблюдает за состоянием па-
циента после окончания анестезиоло-
гического пособия до восстановления и 
стабилизации жизненно важных систем 
организма, проводит мероприятия по 
лечению осложнений анестезиологи-
ческого пособия, реанимации и интен-
сивной терапии при состояниях, угро-
жающих жизни пациента, в соответст-
вии с действующими порядками оказа-
ния медицинской помощи, клинически-
ми рекомендациями (протоколами ле-
чения) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-5.15. Определяет медицинские по-
казаний и противопоказания к прове-
дению инфузионной терапии, выбор 



необходимых инфузионных и трансфу-
зионных сред 
ПК-5.16. Внедряет новые технологии, 
направленные на повышение качества 
лечебно-диагностической работы 

 ПК-6. 
Проводит профилактику 
развития осложнений ане-
стезиологического пособия, 
искусственного замещения, 
поддержания и восстанов-
ления временно и обратимо 
нарушенных функций орга-
низма при состояниях, уг-
рожающих жизни пациента 

ПК-6.1. Определяет объем и последо-
вательность медицинских вмеша-
тельств по профилактике развития ос-
ложнений анестезиологического посо-
бия, искусственного замещения, под-
держания и восстановления временно 
и обратимо нарушенных функций ор-
ганизма при состояниях, угрожающих 
жизни пациента 
ПК-6.2. Осуществляет комплекс меди-
цинских вмешательств по обеспечению 
безопасности пациентов при проведе-
нии анестезиологического пособия, ис-
кусственного замещения, поддержания 
и восстановления временно и обрати-
мо нарушенных функций организма 
при состояниях, угрожающих жизни 
пациента; профилактику развития ин-
фекционных осложнений у пациентов 
при проведении анестезиологического 
пособия, искусственного замещения, 
поддержания и восстановления вре-
менно и обратимо нарушенных функ-
ций организма при состояниях, угро-
жающих жизни пациента 
ПК-6.3. Проводит медицинские вмеша-
тельства, направленные на предупре-
ждение трофических нарушений кож-
ных покровов, предупреждение респи-
ратор - ассоциированных пневмоний, 
предупреждение катетер - ассоцииро-
ванных осложнений 
ПК-6.4. Определяет медицинские пока-
зания для своевременного оказания 
медицинской помощи в стационарных 
условиях в отделении анестезиологии-
реанимации; показания к проведению 
инфузионной терапии, определение 
объема и свойств инфузируемых рас-
творов, их совместимости и переноси-
мости 
ПК-6.5. Консультирует врачей - спе-
циалистов 

 ПК-7. 
Назначает мероприятия 
медицинской реабилитации 
и контролирует их эффек-

ПК-7.1. Составляет индивидуальный 
план реабилитационных мероприятий 
в зависимости от тяжести состояния 
пациента в соответствии с действую-



тивность щими порядками оказания медицин-
ской помощи, клиническими рекомен-
дациями (протоколами лечения) по во-
просам оказания медицинской помощи, 
с учетом стандартов медицинской по-
мощи 
ПК-7.2. Реализует мероприятия меди-
цинской реабилитации пациентов, в 
том числе при реализации индивиду-
альной программы реабилитации или 
абилитации инвалидов 
ПК-7.3. Определяет медицинские пока-
зания для привлечения к лечению па-
циентов врачей-специалистов для на-
значения и проведения мероприятий 
медицинской реабилитации, в том чис-
ле при реализации индивидуальной 
программы реабилитации или абили-
тации инвалидов, в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-7.4. Оценивает эффективность и 
безопасность мероприятий по меди-
цинской реабилитации пациентов в со-
ответствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-7.5. Определяет медицинские пока-
заний и противопоказания для прове-
дения мероприятий медицинской реа-
билитации пациентам в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-7.6. Разрабатывает план реабили-
тационных мероприятий и осуществ-
ляет их проведение 
ПК-7.7. Определяет медицинские пока-
зания для привлечения врачей-
специалистов для назначения и прове-
дения мероприятий по медицинской 
реабилитации 



ПК-7.8. Оценивает эффективность и 
безопасность мероприятий медицин-
ской реабилитации пациентов 

 ПК-8. 
Проводит медицинскую экс-
пертизу при оказании меди-
цинской помощи по профи-
лю "анестезиология - реа-
ниматология" 

ПК-8.1. Осуществляет проведение от-
дельных видов медицинских экспертиз, 
в т.ч. экспертизы временной нетрудо-
способности 
ПК-8.2. Подготавливает медицинскую 
документацию для направления на 
медико-социальную экспертизу 

ПК-9. 
Проводит анализ медико-
статистической информа-
ции, осуществляет ведение 
медицинской документации, 
организация деятельности 
находящегося в распоряже-
нии медицинского персона-
ла 

ПК-9.1. Составляет план работы и от-
чета в своей работе 
ПК-9.2. Осуществляет ведение меди-
цинской документации, в том числе в 
электронном виде 
ПК-9.3. Осуществляет проведение про-
тивоэпидемических мероприятий в 
случае возникновения очага инфекции 
ПК-9.4. Проводит контроль выполнения 
должностных обязанностей находя-
щимся в распоряжении медицинским 
персоналом 
ПК-9.5. Проводит работы по обеспече-
нию внутреннего контроля качества и 
безопасности медицинской деятельно-
сти 
ПК-9.6. Использует информационные 
системы и информационно - телеком-
муникационную сеть "Интернет" 
ПК-9.7. Использует в работе персо-
нальные данные пациентов и сведе-
ния, составляющие врачебную тайну 

При разработке программы ординатуры по специальности 31.08.02 Анестезиоло-
гия-реаниматология все универсальные, общепрофессиональные и профессио-
нальные компетенции включаются в набор требуемых результатов освоения про-
граммы ординатуры. 
 

2. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ 
 

2.1. Обучающийся, успешно освоивший программу, будет обладать универ-
сальными компетенциями (УК): 

 Способностью критически и системно анализировать достижения в области 
медицины и фармации, определять возможности и способы их применения в 
профессиональном контексте (УК-1); 

 Способностью разрабатывать, реализовывать проект и управлять им (УК-2); 
 Способностью руководить работой команды врачей, среднего и младшего 

медицинского персонала, организовывать процесс оказания медицинской помощи 
(УК-3); 

 Способностью выстраивать взаимодействие в рамках своей профессио-
нальной деятельности (УК-4); 

 Способностью планировать и решать задачи собственного профессиональ-



ного и личностного развития, включая задачи изменения карьерной траектории 
(УК-5). 
 
2.2. Обучающийся, успешно освоивший программу, будет обладать профессио-
нальными компетенциями (ПК): 
ПК-1. Проводит обследование пациентов в целях выявления заболеваний и (или) 
состояний, требующих оказания скорой специализированной медицинской помо-
щи по профилю "анестезиология-реаниматология" вне медицинской организа-
ции 
ПК-2. Назначает лечение при заболеваниях и (или) состояниях, требующих оказа-
ния скорой специализированной медицинской помощи по профилю "анестезио-
логия-реаниматология" вне медицинской организации, контроль его эффектив-
ности и безопасности 
ПК-3. Ведет медицинскую документацию, организацию деятельности находящего-
ся в распоряжении медицинского персонала 
ПК-4. Проводит обследование пациента с целью определения операционно-
анестезиологического риска, установление диагноза органной недостаточности 
ПК-5. Назначает анестезиологическое пособие пациенту, контролирует его эф-
фективность и безопасность; проводит искусственное замещение, поддержание и 
восстановление временно и обратимо нарушенных функций организма, при со-
стояниях, угрожающих жизни пациента 
ПК-6. Проводит профилактику развития осложнений анестезиологического посо-
бия, искусственного замещения, поддержания и восстановления временно и об-
ратимо нарушенных функций организма при состояниях, угрожающих жизни паци-
ента 
ПК-7. Назначает мероприятия медицинской реабилитации и контролирует их эф-
фективность 
ПК-8. Проводит медицинскую экспертизу при оказании медицинской помощи по 
профилю "анестезиология-реаниматология" 
ПК-9. Проводит анализ медико-статистической информации, осуществляет веде-
ние медицинской документации, организация деятельности находящегося в рас-
поряжении медицинского персонала. 
 

3. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРО-
ГРАММЫ Б2.П.2 Вариативной практики (стационарная форма) 

 
3.1.Сроки обучения: 2 курс (3 и 4-й семестр)  
 
3.2.Вид контроля: зачет (2 часа) 
 
3.3.СОДЕРЖАНИЕ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ Б2.П.2 Вариативной практики 
(стационарная форма) 
3.3.1.Содержание практики 

Код Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  

Место прохожде-
ния практики 
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Второй  год обучения 
Стационар   



Код Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  

Место прохожде-
ния практики 
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Б2.П.2.1 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в отделении сосудистой хирургии под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 4 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.2 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в много-
профильном отделении интенсивной тера-
пии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.3 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в отделении плановой хирургии под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.4 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в урологическом отделении под контролем 
врач, оформление медицинской докумен-
тации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.5 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в отделе-
нии кардиореанимации и интенсивной те-
рапии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 2 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.6 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в отделе-
нии кардиореанимации и интенсивной те-
рапии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 8 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.7 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в гинекологическом отделении под контро-
лем врач, оформление медицинской доку-
ментации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.8 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в травматологическом отделении под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 4 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  
ОПК-1-

9 

Б2.П.2.9 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-

Отделение 
анестезиологии 

24 УК-1-5;  
ПК-1-9;  



Код Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  
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ной терапии и/или реанимации в отделе-
нии гнойной хирургии под контролем вра-
ча, оформление медицинской документа-
ции. 

и реанимации 
№ 5 

ОПК-1-
9 

 Итого:  216 
Ак.ч. 

 

 
3.4.2. Б2.П.2 Вариативная практика (стационарная форма) 

Б2.П.2 Вариативная практика (стационарная форма) предназначена для 
формирования у врачей-ординаторов компетенций в соответствии с целью и за-
дачами программы ординатуры.  

Практическая подготовка лиц, получающих высшее медицинское образова-
ние, обеспечивается путем их участия в осуществлении медицинской деятельно-
сти в соответствии с образовательными программами и организуется в: 
1. отделениях анестезиологии и реаниматологии ОГБУЗ ИОКБ 
2. отделениях  анестезиологии и реаниматологии ОГАУЗ ИМДКБ.     
 
4.ОРГАНИЗАЦИЯ ТЕКУЩЕГО КОНТРОЛЯ И ПРОМЕЖУТОЧНОЙ АТТЕСТАЦИИ 

 
4.1.Текущий контроль направлен на систематическую проверку выполнения за-

явленных в паспорте компетенций умений и навыков. Задача текущего контроля – 
мониторинг процесса формирования умения или навыка, на основе указанного в 
паспорте компетенций количества запланированных действий.  

4.2.Промежуточная аттестация осуществляется в соответствии с УП основной 
Программы. Задача промежуточной аттестации – оценка сформированности уме-
ний, навыков и соответствующих компетенций. Для оценки сформированности 
профессиональных умений и навыков используются оценочные листы (чек-листы). 
Контроль и оценка сформированности универсальных и профессиональных ком-
петенций осуществляется с использованием ситуационных задач и выполнения 
практических заданий. Формы и периоды промежуточной аттестации устанавли-
ваются УП основной Программы. 
 

5. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА 
 

5.1.Текущий контроль 
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Умения, навыки, опыт деятельности Заплани-
ровано 

действий 
(кол-во) 

Выпол-нено 
действий 
(кол-во) 
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я Укажите показания и правила проведения ИВЛ 
простейшими методами – «рот в рот», «рот в 
нос», выполните на тренажере. 

  



Интубация трахеи через рот – показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, собе-
рите набор для интубации, выполните на трена-
жере.  

  

Интубация трахеи через нос – показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, вы-
полните на тренажере.  
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я Установка классической ларингеальной маски – 
показания, методика проведения, возможные ос-
ложнения, выполните на тренажере.  

  

Установка комбинированной пищеводно-
трахеальной трубки - показания, методика про-
ведения, возможные осложнения, выполните на 
тренажере.  

  

Коникотомия – показания, методика проведения, 
возможные осложнения, выполните на тренаже-
ре.  
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Чрезтрахеальная вентиляция - показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, вы-
полните на тренажере.  

  

Электрическая кардиоверсия – показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, вы-
полнить на тренажере.  

  

 
В

то
ро

й
 г

о
д

 о
б

уч
е

ни
я Пункция периферической вены - показания, ме-

тодика проведения, возможные осложнения, вы-
полните на тренажере.  

  

Пункция центральной вены - показания, методи-
ка проведения, возможные осложнения, собери-
те набор для КПВ, выполните на тренажере.  

  

Центральное венозное давление – нормальные 
величины, правила измерения, значение для 
врача, показать на тренажере методику измере-
ния ЦВД. 

  

 
5.2.Промежуточная аттестация 
5.2.1.Примеры ситуационных задач (кейс-задач), выявляющих практическую под-
готовку ординатора: 
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У Р.34 лет, находящегося в отделение реанимации с ди-
агнозом: тяжелая ЧМТ, ушиб головного мозга тяжелой 
степени, на фоне проведения ИВЛ в режиме умеренной 
гипервентиляции зафиксированы судороги, артериаль-
ная гипотония, розовые кожные покровы. По данным га-
зового состава артериальной крови – метаболический 
алкалоз и рСО2 20 мм рт.ст.  
Объяснить клиническую симптоматику, определить так-
тику интенсивной терапии.   

 



И
н

д
ек

с 
ко

м
п

е-
те

н
ц

и
и

 

П
е

ри
од

 

 
 

Ситуационные задачи (кейс-задачи)  

 
 

Ответ 
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я К., 60 лет, в отделение реанимации поступила с клини-
кой желудочно-кишечного кровотечения из варикозно 
расширенных вен пищевода и цирроза печени. При ла-
бораторном обследовании по данным КЩС определяет-
ся декомпенсированный метаболический ацидоз.  
Необходимо: назвать причины ацидоза, провести ИТ. 
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С., с хронической почечной  недостаточностью с призна-
ками нарушения выделительной функции почек в после-
операционном периоде проводилась инфузия 5% рас-
твора глюкозы. На вторые сутки после проводимой те-
рапии у больного появилось отвращение к пищи, рвота, 
умеренно выраженная депрессия, увеличение ЦВД, 
снижение гематокрита.  
Необходимо указать причину нарушения, методы диаг-
ностики и ИТ.  
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я С., 65 лет, в отделение реанимации поступил с развити-
ем клиники дыхательной недостаточности вследствие 
хронической обструктивной болезни легких. По данным 
КЩС: рН 7,45; ВЕ 3,0; рСО2 60 мм рт.ст.  
Необходимо определить форму нарушения КЩС, объ-
яснить сдвиги рН и ВЕ, назначить ИТ.  
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О., 45 лет. Находится в течение недели в отделение 
реанимации по поводу распространенного гнойного пе-
ритонита. Последняя ревизия брюшной полости показа-
ла наличие продолжающегося перитонита. У больного 
лабораторно: уровень молекул средней массы 0,560 
у.е., лейкоцитарный индекс интоксикации 6,7, тахикар-
дия до 120 в мин, диурез за сутки до 120 мл, АД 160/90 
мм рт.ст.  
Выберите последовательность детоксикации и обоснуй-
те его.  
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Л., 39 лет. Находится в отделение пульмонологии по по-
воду гормонозависимой бронхиальной астмы. За по-
следнюю неделю – состояние ухудшилось, нарастает 
одышка экспираторного характера, которая требует уве-
личения частоты и дозы ингаляционных кортикостерои-
дов.  
Показаны ли данной пациентке методы детоксикации, 
если показаны, то обоснуйте целесообразность их ис-
пользования. 
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я К., 68 лет, находился в терапевтическом отделение по 

поводу гипертонической болезни, стадия IIБ. На фоне 
проводимого лечения у больного произошло резкое уве-
личение АД до 240/120 мм рт.ст. При этом нарастала 
клиника ОДН: тахипноэ до 40 в мин, акроцианоз, ЧСС до 
120 в мин. В легких  прослушивается  влажные разнока-

 



И
н

д
ек

с 
ко

м
п

е-
те

н
ц

и
и

 

П
е

ри
од

 

 
 

Ситуационные задачи (кейс-задачи)  

 
 

Ответ 

либерные хрипы, по ЭКГ – перегрузка левых отделов 
сердца. Беспокоит кашель с пенистой мокротой с при-
месью крови. Установить причину ухудшения состояния, 
назначить план обследования и ИТ.   
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Т., 54 лет. Поступила в хирургическую клинику с острой 
кишечной непроходимостью. В анамнезе больная стра-
дает длительно бронхиальной астмой. После проведен-
ного обследования и премедикации по экстренным пока-
заниям проведена операция в объеме лапаротомии, ли-
квидации непроходимости. На фоне введения фентани-
ла у больной ухудшение состояния: АД повысилось до 
240/110 мм рт.ст., тахикардия до 120 в мин, снижение 
сатурации до 83%. По данным КЩС: рСО2 повысилась 
до 60 мм рт.ст. Аускультативно – резкое ослабление ды-
хания по всем легочным полям.  
Дать клиническую оценку предоперационной подготовки, 
определить причину ухудшения состояния, определить 
характер ИТ. 
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С., 56 лет, находился в отделение хирургии с диагнозом 
– обострение острого холецистита. С целью купирова-
ния болевого синдрома введен баралгин. Через 25 ми-
нут после введения препарата появились боли в эпига-
стрии, умеренное снижение АД, после осмотра хирурга 
острое хирургическое заболевание отвергнуто.  
Провести верификацию диагноза, определить тактику 
интенсивной терапии. 
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я К., 25 лет, поступила в отделение реанимации роддома 
после перенесенного приступа эклампсии. Через 20 мин 
после поступления у больной развился приступ клонико-
тонических судорог.  
Необходимо: определить наиболее вероятную  причину 
развития судорог, определить схему терапии. 
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А., 34 лет, поступил в отделение реанимации из санпро-
пускника. Из анамнеза: за 30 мин до поступления был 
сбит легковой автомашиной, доставлен БСМП. При по-
ступлении: кома II степени, одышка до 30 в мин, АД 
150/90 мм рт.ст., брадикардия до 40 в мин, имеется ани-
зокория. Ваши действия по оказанию первичной реани-
мационной помощи, дальнейшей диагностики и привле-
чения специалистов, тактики ведения больного с пози-
ции реаниматолога.   
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Р., 39 лет, доставлен в санпропускник реанимационной 
бригадой Скорой помощи. Из анамнеза: тяжелая соче-
танная травма, полученная вследствие падения с высо-
ты 10 метров. Давность травмы 30 мин. Сознание угне-
тено до комы II, АД 60/0 мм рт.ст., одышка смешанного 
характера с частотой до 30 в минуту.  
Определить последовательность действий врача реа-
нимационной бригады на догоспитальном этапе, неот-
ложные мероприятия в санпропускнике, дальнейшую 
тактику ведения больного и ИТ в отделение реанима-
ции.   
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я К., 50 лет. Поступил в отделение  нейрохирургии с тяже-

лой ЧМТ: перелом свода и основания черепа, ото- и на-
золикворея. Через 3 часа после поступления у больного 
нарастает клиника ОДН (тахипное, цианоз, артериаль-
ная гипертензия, тахикардия).  
Наиболее вероятные причины ОДН, принципы ИТ. 
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М., 45 лет, переведен в отделение реанимации из отде-
ления травматологии, где находился в течение 2 суток 
после тяжелой скелетной травмы (перелом костей таза 
и конечностей). Поводом для перевода явилось резкое 
нарастание ОДН: тахипное до 40 в мин, температура до 
39,60С, аускультативно в легких жесткое дыхание по 
всем легочным полям, по данным рентгенографии орга-
нов грудной клетки – двухстороння пневмония, по КЩС – 
рСО2 60 мм рт.ст., в моче обнаружены свободные жир-
ные кислоты.  
Установить и обосновать причину ОДН, решить вопросы 
ИТ.  
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О., 39 лет, доставлен в отделение из операционной в 
отделение реанимации. Основной диагноз: тяжелая за-
крытая ЧМТ: ушиб головного мозга тяжелой степени со 
сдавлением левой гемисферы острой субдуральной ге-
матомой.  Операция: декомпрессивная трепанация че-
репа с удалением гематомы. Исходный уровень созна-
ния до операции – кома II. При поступлении в отделение 
реанимации – спонтанное дыхание с частотой 12 в мин, 
АД 160/90 мм рт.ст., брадикардия до 60 в мин. Оценить 
тактику ИТ, рассмотреть дальнейший план ведения 
больного.   
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я С., 67 лет. Доставлена в отделение реанимации из опе-
рационной. Послеоперационный диагноз: ЦВБ. Острое 
нарушение мозгового кровообращения. Геморрагиче-
ский инсульт с формированием внутримозговой гемато-
мы левого полушария. Операция: резекционная трепа-
нация черепа с аспирацией гематомы и вентрикулярным 
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Ответ 

дренированием. Исходно: кома II, ИВЛ через интубаци-
онную трубку, АД 180/90 мм рт.ст., давление ликвора 
200 мм вод.ст.  
Ваша тактика ведения больной и дальнейшая ИТ, мони-
торинг послеоперационного периода.   
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Вы приглашены на дружеский вечер. На фоне приема 
алкоголя и пищи у одного из гостей произошла рвота и 
аспирация желудочного содержимого. При Ваших по-
пытках восстановить проходимость верхних дыхатель-
ных путей тройным приемом и начать ИВЛ  имеет место 
препятствие в виде инородного тела на уровне гортани. 
Ваши действия.   
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С., 25 лет, поступил в отделение реанимации с диагно-
зом: ножевое проникающее ранение в брюшную по-
лость, острая массивная кровопотеря.  Шок III. При по-
ступлении больной без сознания, пульсация  сохранена 
только на сонных артериях.  После проведения транс-
фузионной терапии, введения адреналина и атропина по 
ЭКГ – сохранение электрической активности миокарда, 
пульсация на сонных артериях отсутствует. Данное со-
стояние расценено как электромеханическая диссоциа-
ция. Определить алгоритм первой помощи,  вероятную 
причину развития электромеханической диссоциации.   
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В., 40 лет, находился в отделение общей хирургии с ди-
агнозом: язвенная болезнь желудка. Экстренная опера-
ция: лапаротомия, резекция желудка. Получил соответ-
ствующую терапию, обезболивание наркотическими 
аналгетиками (омнопон 2% по 2 мл 4 раза в сутки внут-
римышечно). Через 40 минут после введения омнопона 
больной потерял сознание, АД снизилось до 40 мм рт.ст. 
Брадипное до 10 в мин. Акроцианоз.  
Наиболее вероятная причина ОДН, последовательность 
реанимационных мероприятий?   
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Г., 35 лет. Госпитализирован в отделение реанимации 
через 1 час после автодорожной травмы. При поступле-
нии: кома, АД 130/90 мм рт.ст., пульс 110 в мин. Одышка 
до 40 в мин. Выраженная подкожная эмфизема правой 
половины грудной клетки. Рентгенологически – перелом 
VI-VII-VIII-IX ребер справа, напряженный пневмоторакс. 
Предполагаемый диагноз, план дообследования, после-
довательность реанимационных мероприятий?  
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С., 25 лет, доставлен в отделение токсикологии с произ-
водства. Заболел на работе: остро возникли головные 
боли, рвота. В последующем головные боли нарастали, 
госпитализирован. Объективно: сопор, цианоз видимых 
слизистых и кожных покровов, АД 140/90 мм рт.ст., пульс 
106 в мин. Дыхание спонтанное, хрипов нет. Температу-
ра до 38,6 С.  
Обосновать возможные механизмы развития  клиниче-
ских и лабораторных синдромов, дообследование, ин-
тенсивная терапия.  
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С., 65 лет. Доставлена в отделение острых отравлений с 
предполагаемым диагнозом: отравление  неизвестным 
ядом. Больная была случайно обнаружена соседкой в 
квартире, без сознания. Анамнез не известен. Объек-
тивно: кома II, пульс 86 в мин, АД 180/110 мм рт.ст. Ани-
зокория, арефлексия. Дыхание спонтанное, брадипное 
до 10 в мин. Лабораторно в пределах нормы.  
Провести дифференциальный диагноз, принципы интен-
сивной терапии.  

 

У
К
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П
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вы
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е

ни
я М., 57 лет, поступила в отделение острых  отравлений, 

диагноз предварительный отравление ФОИ.  
Обосновать план обследований, учитывая токсикокине-
тические свойства ФОИ при их пероральном отравлении  
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Т., 40 лет. В отделении острых отравлений  поступил с 
предварительным диагнозом – отравление  суррогатами 
алкоголя. В анамнезе – прием алкоголя в течение 7 
дней. При поступлении – сопор, контакт затруднен, пока-
затели гемодинамики АД 110/90 мм рт.ст., пульс 110 в 
мин. Дыхание адекватное. Умеренная гиперемия кожных 
покровов. В области верхней трети правого бедра опре-
деляется  выраженный отек мягких тканей, на этом фоне 
– флектены. Содержание алкоголя 2,04 промилле,  об-
щий анализ крови без особенностей,  декомпенсирован-
ный метаболический ацидоз,  гиперкалиемия. Умерен-
ное повышение креатинина,  анурия. 
Предварительный диагноз, дополнительное  обследова-
ние, выбор ИТ и активная детоксикация. 

 

5.2.2.Примеры заданий, проверяющих практическую подготовку ординатора 
Проверяемые 
компетенции 

Содержание задания Эталон от-
вета 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Общая анестезиология  

 Разработайте алгоритм ранней диагностики трудных ды-
хательных путей 

 



 Напишите реферат на тему: Современные шкалы прогно-
зов и оценки предоперационных рисков (ASA, МНОАР). 

 

 Представьте кейс по истории болезни «Правосторонний 
пневмоторакс после катетеризации подключичной вены» 

 

 Представьте проект «Альтернативные методы обеспече-
ния проходимости дыхательных путей» 

 

 Подготовьте доклад «Осложнения искусственной венти-
ляции легких» 

 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Клиническая фармакология в анестезиологии  

 Представьте проект «Опиодные анальгетики – фентанил, 
ремифентанил» 

 

 Подготовьте доклад «Рекураризация, декураризация»  
 Частные вопросы анестезиологии  
 Разработайте алгоритм ранней диагностики высокого 

спинального блока 
 

 Напишите реферат на тему: Управляемая гипотония  
 Представьте кейс по истории болезни «Синдром массив-

ной гемотрансфузии» 
 

 Представьте проект «Особенности анестезии при опера-
циях на почке и мочевыводящих путях» 

 

 Подготовьте доклад «Анестезия в челюстно-лицевой хи-
рургии, оториноларингологии и офтальмологии» 

 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Общие вопросы реаниматологии и интенсивной тера-
пии 

 

 Разработайте алгоритм ранней диагностики кетоацидоза  
 Напишите реферат на тему: Гипонатриемия»  
 Представьте кейс по истории болезни «Лактат-ацидоз»  
 Представьте проект «Респираторный ацидоз»  
 Подготовьте доклад «Осложнения парентерального пита-

ния, профилактика» 
 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Частные вопросы медицины критических состояний  

 Опишите инструментальную методику вено-венозной 
фильтрации 

 

 Разработайте алгоритм ранней диагностики анафилакти-
ческого шока 

 

 Напишите реферат на тему: Травматический шок  
 Представьте кейс по истории болезни «Субарахноидаль-

ное кровоизлияние» 
 

 Подготовьте доклад «Тромбоэмболия легочной артерии»  
 

6. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 
Б2.П.2 Вариативной практики (стационарная форма) 

 
6.1. Учебно-методическая документация и материалы: 
1) слайд-лекции по темам программы 
2) учебные пособия по разделам программы 
3) дистанционные модули 
4) ситуационные задачи 

 



6.2. Литература 
Основная литература 

1. Анестезиология, реаниматология, интенсивная терапия: Учебник для сту-
дентов учреждений высшего профессионального образования / С.А. Сумин. – М.: 
ООО Издательство «Медицинское информационное агенство», 2015. – 496 с.: ил.  

2. Анестезия Роналда Миллера: в 4-х т. Учебное пособие/ Миллер Р./ Пере-
вод: Лебединский К. М.- М. "Человек", 2015 - 3328 с : ил  

3. Анестезия Роналда Миллера: в 4-х т. Учебное пособие/ Миллер Р./ Пере-
вод: Лебединский К. М.- М. "Человек", 2014 - 3328 с : ил  

4. Сумин С. А. Анестезиология и реаниматология : учеб. пособие для после-
дипломного образования: в 2-х т. / С. А. Сумин, М. В. Руденко, И. М. Бородинов. - 
М. : МИА Т. 1. - 2010. - 928 с  

5. Сумин С. А. Анестезиология и реаниматология : учеб. пособие для после-
дипломного образования: в 2-х т. / С. А. Сумин, М. В. Руденко, И. М. Бородинов. - 
М. : МИА Т. 2. - 2010. - 872 с  

6. Общие вопросы токсикологии: Учебное пособие.- Чита: РИЦ ЧГМА, 2013 – 
164 с  

7. Клиническая анестезиология: книга 3-я / Изд. 4-е, испр. – с англ. – М.: Изда-
тельство БИНОМ, 2014. – 352 с., ил.  

Дополнительная литература 
1. Михельсон В.А. Детская анестезиология и реаниматология.- М.: Медицина, 

2001. – 480 с.  
2. Руководство по анестезиологии (под ред. Бунятяна А.А.).- М.: Медицина, 

1994. – 656 с.  
3. Цыганий А.А. Карманный справочник анестезиолога. – М.: Книга плюс, 2002. 

– 416с.  
4. Морган Д.Э., Михаил М.С. Клиническая анестезиология.- СПб: Невский диа-

лект, 1998, 2000. - кн.1,2,3.  
5. Рябов Г.А., Семенов В.Н., Терентьева Л.М. Экстренная анестезиология.- М.: 

Медицина, 1983. – 304 с.  
6. Зильбер А.П. Респираторная медицина.- Изд-во Петр. ГУ, Петрозаводск, 

1996. – 488 с.  
7. Латто Н.Н., Роузен М. Трудности при интубации трахеи.- М.: Медицина, 

1989. – 303 с.  
8. Костюченко А.Л., Дьяченко П.К. Внутривенный наркоз и антинаркотики.- 

СПб.: «Деан», 1998.- 240 с.  
9. Руководство по клинической анестезиологии (под. Ред. Брайана Дж. Пол-

ларда). – М.: МЕДпресс-информ, 2006. – 912с.  
10. Зильбер А.П. Трактат об эйтаназии. - Изд-во Петр. ГУ, Петрозаводск, 1998. 

– 464с.  
11. Руководство по анестезиологии, Том I (под 15 Руководство по анестезиоло-

гии, Том II (под ред. Эйткенхеда А.Р., Смита Г.) - М.: Медицина, 1999. – 540с.  
12. Вагнер Е.А., Тавровский В.М., Ортенберг Я.А. Реинфузия крови, 

М.Медицина. -1997. – 121с. 19 Старченко А.А. Клиническая нейрореаниматология 
(Справочное рук-во). – СПб., СПб. Мед. Изд-во – 2002. – 666с.  

13. Черняховский Ф.Р. Организация отделения анестезиологии – реаниматоло-
гии.- М.: Медицина, 1990.- 192 с.  

14. Леви Дж.Х. Анафилактические реакции при анестезии и интенсивной тера-
пии. – М.: Медицина, 1990.- 175 с.  

15. Рагимов А.А., Алексеева Л.А., ДВС-синдром в хирургии. - М.,1999.-120с.  
16. Шифман Е.М., Тиканадзе А.Д., Вартанов В.Я. Инфузионнотрансфузионная 

терапия в акушерстве. – Петрозаводск, Изд-во “ИнтелТек”, 2001. – 304с.  



17. Царенко С.В. Нейрореаниматология. Интенсивная терапия черепномозго-
вой травмы / М.:Медицина, 2005. – 352с.  

18. Кассиль В.А., Выжигина М.А., Лескин Г.С. Искусственная и вспомогательная 
вентиляция лѐгких.- М.: Медицина, 2004.- 480 с.  

19. Корячкин В.А. Спинномозговая и эпидуральная анестезия: Пособие для 
врачей / Москва, 1998. – 80с.  

20. Зильбер А.П. Акушерство глазами анестезиолога. - Изд-во Петр. ГУ, Петро-
заводск, 1997. – 396с.  

21. Бизяев А.Ф., Иванов С.Ю., Лепилин А.В. и др. Обезболивание в условиях 
стоматологической поликлиники.- М.: ВУ НМЦ МЗ РФ, 2002.- 144 с.  

22. Костюченко А.Л., Костин Э.Д., Курыгин А.А. Энтеральное и искусственное 
питание в интенсивной медицине. - СПб: “Специальная литература”, 1996. – 330с.  

23. Алексеева Г.В., Гурвич А.М., Семченко В.В. Постреанимационная энцефа-
лопатия.- Омск, 2002.- 152 с. 33 Кассиль В.Л., Лескин Г. С., Выжигина М.А. Респи-
раторная поддержка.- М.: Медицина, 1997. – 320 с.  

24. Короткоручко А.А. Анестезия и интенсивная терапия в нейрохирургии. Руко-
водство – Киев: Четверта хвиля., 2004. – 526с.  

25. Виленский Б.С. Инсульт: профилактика, диагностика и лечение / Б.С. Ви-
ленский. – СПб.: Искусство России, 1999. – 336 с.  

26. Костюченко А.Л., Бельских А.Н., Тулупов А.Н. Интенсивная терапия после-
операционной раневой инфекции и сепсиса. – СПб. “Фолиант”, 2000. – 448с.  

27. Горбачѐв В.И. Диагностика и интенсивная терапия тяжѐлой черепномозго-
вой травмы: Пособие для врачей – Иркутск, 2003. – 53с.  

28. Костюченко А.Л., Гуревич К.Я., Лыткин М.И. Интенсивная терапия после-
операционных осложнений. – СПб: “Спецлит” – 574 c.  

29. Малышев В.Д. Интенсивная терапия.- М.: Медицина, 2002. – 582 с.  
30. Марино П.Л. Интенсивная терапия. – М.: ГЭОТАР МЕДИЦИНА, 1998. – 639 

с.  
31. Рагимов А.А., Еременко А.А., Никифоров Ю.В. Трансфузиология в реанима-

тологии. М., МИА. – 2005. - 778с.  
32. Мальцев В.В. Нейротравма: проблемы интенсивной терапии и анестезиоло-

гического пособия / Петрозаводск, Изд-во ПетрГМУ, 2000. – 72с.  
33. Чаленко В.В., Редько А.А., Андожская И.В., Пастухова Н.К. Флуокоррекция. - 

С.Пб. – Агенство “РДК-принт”. - 2002. – 586с.  
34. Сафар П. Сердечно-лѐгочная и церебральная реанимация.- М.: Медицина, 

1984.- 256с.  
35. Шифман Е.М., Тиканадзе А.Д., Вартанов В.Я. Инфузионнотрансфузионная 

терапия в акушерстве. – Петрозаводск. - ИнтелТек. – 2001. – 304с.  
36. Интенсивная терапия. Реанимация, Первая помощь: Учебное пособие слу-

шателей системы последипломного образования / Под ред. В.Д. Малышева, М.: 
Медицина, 2000.  

37. Назаров И.П., Винник Ю.С. Интенсивная терапия критических состояний 
(лекционный курс). Т.1 – Красноярск, 2002.  

38. Зильбер А.П. Медицина критических состояний. Общие проблемы. - Изд-во 
Петр. ГУ, Петрозаводск, 1995. – 360с.  

39. Костюченко А.Л., Костин Э.Д., Курыгин А.А. Энтеральное и искусственное 
питание в интенсивной медицине. - СПб:“Специальная литература”, 1996. –.330 с.  

40. Нейротравматология. Справочник (Под ред. Коновалова А.А., Лихтермана 
Л.Б., Потапова А.А.) - М.: ИПЦ «Вазар-Ферро». – 1994. – 415с. 

Электронно-информационные ресурсы 
Внутренние ресурсы: 



− электронный каталог научно-медицинской библиотеки, включающий все виды 
изданий; 
− база данных «Периодика»; 
− электронная полнотекстовая библиотека трудов ИГМАПО – филиала РМАН-
ПО; 
− библиографическая база данных «Труды сотрудников ИГИУВ/ИГМАПО»; 
− реферативный журнал «Медицина» ВИНИТИ / на CD; 
− «Консультант врача» электронная медицинская библиотека/ на CD; 
− Кокрановская библиотека / на CD; 
− Бюллетень регистрации НИР и ОКР / на CD 
− Сборник рефератов НИР и ОКР / на CD; 
− Коллекция электронных приложений к печатным изданиям: «Национальным 
руководствам» и др. 

Внешние ресурсы (есть Договоры): 
− Электронный библиотечный абонемент ЦНМБ; 
− Научная электронная библиотека; 
− МБА с ЦНМБ им. Сеченова; 
− Доступ к электронным ресурсам Новосибирского гос. мед. ун-та и Красноярско-
го гос. мед. ун-та в рамках Соглашения о сотрудничестве электронных библиотек 
вузов; 
− Библиографические ресурсы Некоммерческого Партнерства «МедАрт»; 
− Справочно-правовая система «Гарант». 

Электронные ресурсы: 
 Begell House, Inc.: Begell Biomedical Research Collection: 

https://www.begellhouse.com/collections/341eac9a770b2cc3.html 
 2.Elsevier: Cell Press/The Lancet/Embase/Society journals: 

http://www.elsevierscience.ru/ 
 https://www.sciencedirect.com/ 
 http://www.embase.com/ 
 3.Oxford University Press: Oxford Medicine Online + Oxford Clinical Psychology: 

https://oxfordmedicine.com/ 
 4.Клиническая этика: http://cet.sagepub.com/ 
 5.Пострепродуктивное здоровье: http://min.sagepub.com/ 
 6.Кокрановская библиотека: https://podpiska.rfbr.ru/www.cochrane.org 
 7.Реферативные базы данных: http://www.scopus.com, 

https://www.sciencedirect.com/.  
 8.Консультант врача http://www.rosmedlib.ru/ 
 9.Цифровой ресурс «Руконт»:  
 http://www.rucont.ru/ 
 10. Электронные медицинские библиотеки: 

http://www.spsl.nsc.ru/win/navigatrn.html,  
 http://www.webmedinfo.ru/index.php,  
 http://medlib.ws/,  
 http://ucm.sibtechcenter.ru/,  
 http://www.kuban.su/medicine/shtm/00.htm,  
 http://medlib.tomsk.ru/node/3,  
 http://www.pgpb.ru/libraries/lib_vgmu/library.htm,  
 http://www.igma.ru/content/view/270/260/,  
 http://www.gma.nnov.ru/NGMA/Lib/dates.php,  



 http://omsk-osma.ru/rest_14.html,  
 http://library.sgmu.ru/cgi-

bin/irbis64r_71/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS&P21DBN=IBIS,  
 http://www.yma.ac.ru/bibl.htm#4,  
 http://www.vidal.ru/po_piskreparatov/, 
 https://meduniver.com/Medical/Xirurgia/shvi_na_kogu.html?ysclid=lmikw2dphq80

6713392. 
 Электронный каталог книг НМБ ИГМАПО (http://lib.igmapo.ru/cgi-

bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 Электронный каталог диссертаций и авторефератов диссертаций 

(http://lib.igmapo.ru/cgi-
bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 Собрание электронных изданий ИГМАПО (Информрегистр) 

(http://lib.igmapo.ru/cgi-
bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 База данных «Труды сотрудников ИГМАПО/ИГИУВ 1979-2018гг.» 

(http://lib.igmapo.ru/cgi-
bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 Доступ к ЭБС издательства ГЭОТАР-Медиа "Консультант врача" 

http://www.rosmedlib.ru; 
 Научная электронная библиотека e-library (https://elibrary.ru); 
 Доступ к электронным ресурсам компании Elsevier и международного науч-

ного издательства Springer Nature в рамках договора с РФФИ(доступ через сайт 
РМАНПО);  
 Scopus - крупнейшая в мире база данных рефератов и цитирования изда-

тельства Elsevier https://www.elsevier.com/ (доступ через сайт РМАНПО); 
 Доступ к «Национальной электронной библиотеке» (НЭБ) ФГБУ РГБ; 
 Доступ к базе данных ООО «ПОЛПРЕД Справочники» (www.Polpred.com);  
 Доступ к Электронному периодическому справочнику «Система ГАРАНТ» 

(локальный доступ); 
 Доступ к Электронному периодическому справочнику «КонсультантПлюс» 

(локальный доступ); 
 Межбиблиотечный абонемент ЦНМБ МГМУ им. Сеченова; 
 Межбиблиотечный абонемент Иркутской областной научной универсальной 

библиотеки им. Молчанова-Сибирского; 
 Министерство образования и науки Российской Федерации 

(https://минобрнауки.рф); 
 Федеральная служба по надзору в сфере образования и науки 

(obrnadzor.gov.ru); 
 Федеральный портал «Российское образование» (http://www.edu.ru/); 
 Информационная система «Единое окно доступа к образовательным ресур-

сам» (http://window.edu.ru); 
 Федеральный центр информационно-образовательных ресурсов 

(http://fcior.edu.ru/); 
 Электронные библиотечные системы и ресурсы (tih.kubsu.ru); 
 Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ) 

(http://www.femb.ru); 



 Профессиональный информационный ресурс для специалистов в об-
ласти здравоохранения «Consilium Medicum» http://con-
med.ru/magazines/consilium_medicum/ 
 
7.3. Кадровое обеспечение реализации рабочей программы 

№ 
п/п 

Код раздела, 
темы рабочей 

программы 

Фамилия Имя От-
чество 

Ученая сте-
пень, ученое 

звание 

Основное ме-
сто работы, 
должность 

Место работы и долж-
ность по совместитель-

ству 

1 Б2.П.2.1-9 
Горбачёв В.И. 

д.м.н., 
профессор 

ИГМАПО – 
филиал 

РМАНПО 
- 

2 Б2.П.2.1-9 
Нетесин Е.С.  

к.м.н., до-
цент 

ИГМАПО – 
филиал 
РМАНПО 

- 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 



 
Рабочая программа Б2.П.1 Производственной (клинической) практики по спе-
циальности 31.08.02 Анестезиология и реаниматология, (далее – программа) 
разработана преподавателями кафедры анестезиологии и реаниматологии ИГ-
МАПО – филиал РМАНПО в соответствии с УП основной профессиональной об-
разовательной программы высшего образования – программы подготовки кадров 
высшей квалификации в ординатуре по специальности 31.08.02 Анестезиология 
и реаниматология. 

 
СОСТАВ РАБОЧЕЙ ГРУППЫ  

по разработке рабочей программы производственной практики - программы под-
готовки кадров высшей квалификации в ординатуре по специальности  

31.08.02 Анестезиология-реаниматология 
№ 
пп. 

Фамилия, имя, отче-
ство 

Ученая степень, 
звание 

Занимаемая долж-
ность 

Место работы 

1. Горбачёв В.И. д.м.н., профес-
сор 

профессор,  
зав. кафедрой 

ИГМАПО - филиал 
ФГОУ ДПО «РМАН-

ПО» МЗ РФ 
2. Нетёсин Е.С. к.м.н. доцент ИГМАПО - филиал 

ФГОУ ДПО «РМАН-
ПО» МЗ РФ 

По методическим вопросам 
1. Стремоухов 

Анатолий Ана-
тольевич 

д.м.н., профес-
сор 

директор Института 
методологии про-
фессионального 
развития 

ФГБОУ ДПО 
РМАНПО МЗ РФ 

2. Смирнова Ирина 
Эдуардовна 

к.пед.н.,доцент начальник УМО Ин-
ститута методоло-
гии профессио-
нального развития 

ФГБОУ ДПО 
РМАНПО МЗ РФ 

3. Афанасьева Ан-
на Викторовна 

 специалист УМО 
Института методо-
логии профессио-
нального развития 

ФГБОУ ДПО 
РМАНПО МЗ РФ 

4. Горбачёва С.М. д.м.н., профес-
сор 

заместитель дирек-
тора по учебной 

работе 

ИГМАПО - филиал 
ФГОУ ДПО 

«РМАНПО» МЗ РФ 

5. 

Голубчикова М.Г. к.п.н. доцент кафедры 
педагогических и 
информационных 

технологий 

ИГМАПО - филиал 
ФГОУ ДПО 

«РМАНПО» МЗ РФ 

6. Антипина Л.Г. к.м.н., доцент декан хирургиче-
ского факультета 

ИГМАПО - филиал 
ФГОУ ДПО 

«РМАНПО» МЗ РФ 
Рабочая программа Б2.П.1 Производственной (клинической) практики разра-
ботана в 2023 году, рассмотрена и одобрена Учебно-методическим Советом Ака-
демии 22.06.2023 (протокол №6) 

 
  



ЛИСТ ОБНОВЛЕНИЙ И АКТУАЛИЗАЦИИ  
 

№ 
Дата внесения 
изменений в 
программу 

Характер изменений 
Дата и номер протоко-
ла утверждения доку-

мента на МС 
1. 20.06.2023 Актуализация рабочей программы Б2.П.1 

Производственной (клинической) 
практики – обновление списка литерату-
ры 

22.06.2023  
Протокол №6 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
 
 
 
  



2. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 
 
Место программы Б2.П.1 Производственной (клинической) практики в струк-
туре основной профессиональной образовательной программы высшего образо-
вания – программы подготовки кадров высшей квалификации в ординатуре: по 
специальности 31.08.02 Анестезиология и реаниматология. 

Программа Б2.П.1 Производственная (клиническая) практика по специ-
альности 31.08.02 Анестезиология и реаниматология относится к базовой части 
программы ординатуры и является обязательной для освоения обучающимися.  
 
Цель программы практики – подготовка квалифицированного врача-
анестезиолога - реаниматолога, владеющего универсальными, общепрофес-
сиональными и профессиональными компетенциями, способного и готового к 
самостоятельной профессиональной деятельности в условиях оказания первич-
ной медико-санитарной помощи; специализированной, в том числе высокотехно-
логичной, медицинской помощи; скорой, в том числе специализированной, меди-
цинской помощи; паллиативной медицинской помощи. 
 
Задачи программы практики: 
сформировать умения: 

- оценить на основании клинических, биохимических и функциональных мето-
дов исследования состояние больных, требующих оперативного вмешательства; 

- провести предоперационную подготовку с включением инфузионной терапии, 
парентерального и энтерального зондового питания, обеспечив предварительно 
по показаниям доступ к периферическим или центральным венам; 

- выбрать и провести наиболее безопасную для больного анестезию с исполь-
зованием современных наркозно – дыхательных и диагностических аппаратов во 
время оперативного вмешательства, при болезненных манипуляциях и исследо-
ваниях; 

-  разработать и провести комплекс необходимых лечебно-профилактических 
мероприятий в послеоперационном периоде; 

- оценить состояние и выделить ведущие синдромы у больных (пострадавших),  
находящихся в терминальном и тяжелом состоянии; 

- проводить терапию синдромов острой дыхательной недостаточности, малого 
сердечного выброса, коагулопатий, дисгидрий, экзо- и эндотоксикоза, белково-
энергетической недостаточности, внутричерепной дистензии и их сочетаний; 

- проводить санитарно-просветительную работу среди населения; 
- организации рабочего места в операционной с учетом мер профилактики 

взрывов и воспламенений, правилами работы с баллонами со сжатыми газами, 
подготовки к работе и эксплуатации аппаратуры для наркоза, искусственной вен-
тиляции легких, мониторного наблюдения за больным, необходимых инструмен-
тов, медикаментов; 

- проведения анестезии ингаляционными и внутривенными препаратами, мно-
гокомпонентной и комбинированной анестезии при плановых операциях в общей 
хирургии, урологии, гинекологии, ортопедии и травматологии у взрослых и детей; 

-  проведения анестезии при экстренных абдоминальных операциях (по поводу 
перитонита, кишечной непроходимости, желудочно-кишечных кровотечений, внут-
ренних кровотечений, при остром холецистите и панкреатите и др.), экстренных 
урологических операциях, при травматических повреждениях у взрослых и детей; 

- организовать проведение анестезиолого-реанимационной помощи в очага ЧС; 
- оформить медицинскую документацию. 
сформировать навыки: 



- эксплуатации аппаратов для анестезии и наблюдением за больными, искусст-
венной вентиляции легких; распознания основных неисправностей; 

- проведения вводного наркоза внутривенными и ингаляционными препарата-
ми, с миорелаксантами; 

- осуществления принудительной вентиляцией легких маской наркозного аппа-
рата, интубацией трахеи на фоне введения миорелаксантов, искусственной вен-
тиляции легких вручную и с помощью респираторов; введением ларингеальной 
маски и комбитюба; 

- проведения анестезии в акушерско-гинекологической практике при нормаль-
ном и оперативном родоразрешении, при родовспомогательных процедурах, при  
экстрагенитальной патологии, при экстренных операциях и процедурах; 

- осуществления непрерывного контроля за состоянием больного во время ане-
стезии, своевременным распознаванием возникающих нарушений состояния 
больного и осложнений; 

- проведения местного обезболивания: аппликационная, инфильтрационная,  
проводниковая, спинальная  и эпидуральная анестезия; 

- проведения профилактики и лечения осложнений местной и проводниковой 
анестезии; 

- распознавания осложнений анестезии, возникших вследствие необычной ре-
акции на медикаменты, неправильной техники анестезии (нарушение доставки ки-
слорода, интубация в пищевод, гиперкапния, гипертрансфузия), клапанного пнев-
моторакса, острой сердечно-сосудистой недостаточности, проводить своевремен-
но лечебно-реанимационные мероприятия; 

- установления показаний и произведения катетеризации периферических и 
центральных (подключичной и внутренней яремной) вен, осуществления контроля 
проводимых инфузий и состояния больного; 

- распознавания и правильного лечения осложнений катетеризации централь-
ных (подключичной и внутренней яремной) вен, пневмо-, гидро-, гемоторакса; 

- проведения премедикации, анестезии, посленаркозного периода у детей, 
обеспечения расчетных дозировок (по возрасту и массе тела) медикаментов, под-
держания проходимости дыхательных путей и интубации (выбор интубационной 
трубки, ее диаметра в зависимости от возраста, особенности техники интубации), 
используя аппаратуру для детей; 

- проведения неотложных мероприятий при синдромах острой сердечно-
сосудистой, дыхательной, нервной, печеночной, почечной недостаточности, при 
критических состояниях эндокринного генеза; 

- распознавания на основании клинических и лабораторных данных нарушения 
водно-электролитного обмена и кислотно-щелочного состояния, проведения кор-
рекции их нарушений; 

- диагностирования и лечения гиповолемических состояний; 
- диагностирования и лечения нарушений свертывающей и противосверты-

вающей системы крови;  
- проведения неотложных мероприятий при: различных формах шока; ожоговой 

травме; тяжелой черепно-мозговой травме, политравме, травме груди; осложнен-
ных формах инфаркта миокарда, нарушениях ритма сердечной деятельности, ги-
пертоническом кризе; комах неясной этиологии; отравлениях (медикаментами, 
препаратами бытовой химии, угарным газом, ФОС, этанолом и др.); столбняке, 
холере, ботулизме; радиационных поражениях; 

- определения показаний к перитонеальному диализу, гемосорбции, плазмаф-
ферезу, другим методам детоксикации; 

- проведения корригирующей инфузионно-трансфузионной терапии, паренте-
рального и зондового энтерального питания; 



- осуществления ухода и наблюдения за больными при длительных внутривен-
ных инфузиях; 

- установки показаний к гипербарической оксигенации;  
- проведения: ингаляционного, внутривенного, комбинированного наркоза ма-

сочным и эндотрахеальным способом, с раздельной и эндобронхиальной интуба-
цией, при искусственной вентиляции легких и самостоятельном дыхании, комби-
нированной анальгезии и чрескожной электронейростимуляции, внутривенной 
анестезии инфузионным (капельным) способом с использованием аппаратов для 
длительных дозированных инфузий; проводниковой анестезии: блокады нервов и 
нервных сплетений верхней и нижней конечности, эпидуральной (на различных 
уровнях, обычную и продленную с катетером), спинальной; эпидуральной аналь-
гезии с введением морфина для обезболивания в послеоперационном периоде и 
при болевых синдромах; искусственной вентиляции легких инжекционным мето-
дом; анестезии у детей всех возрастных групп от периода новорожденности, в том 
числе при высоких степенях анестезиолого-операционного риска; анестезии при 
плановых и экстренных операциях во всех областях специализированной хирур-
гии (торакальной, нейрохирургии, оториноларингологии, офтальмологии, челюст-
но-лицевой хирургии, ортопедии и травматологии, акушерстве и гинекологии, уро-
логии, стоматологии); анестезии с превентивным наложением трахеостомы; инту-
бации трахеи под местной анестезией ротовым и носовым путем; 

- диагностирования и лечения возникших во время операции нарушений газо-
обмена, кровообращения, гемокоагуляции, терморегуляции, аллергических и 
анафилактических реакций, хирургической кровопотери; 

- диагностирования и лечения осложнений в послеоперационном периоде, на-
рушения жизненно важных функций, проводить обезболивание; 

- применения различных видов искусственной вентиляции легких, продленной 
интубации и трахеостомии, адаптации к респиратору, седативной терапии, отклю-
чения от респиратора, ухода за больным с трахеостомой, контроля состояния га-
зообмена; стерилизации и обеззараживания аппаратуры и инструментария для 
искусственной вентиляции легких; 

- выполнения лечебной бронхоскопии и промывания бронхов при аспирацион-
ном синдроме, бронхиальной обструкции; 

- проведения интенсивной терапии при: септических состояниях, перитоните, 
диарее, истощающей рвоте с применением антибактериальных препаратов, зон-
дового и парентерального питания; политравме, шоке, травме груди, радиацион-
ной, электротравме, ожоговой травме, черепно-мозговой травме; остром инфарк-
те миокарда, нарушениях ритма сердца, с использованием электростимуляцион-
ной терапии и электроимпульсной терапии; тяжелой акушерской патологии; эк-
лампсических состояниях, нефропатии, шоковых и шокоподобных состояниях, 
акушерских кровотечениях; экзогенных отравлениях этанолом, препаратами бы-
товой химии, медикаментами, токсическими продуктами промышленности с ис-
пользованием по показаниям гемосорбции; инфекционных заболеваний у взрос-
лых и у детей: кишечных инфекциях, менингите, полиомиелите, столбняке, боту-
лизме; диабетическом кетоацидозе, феохромоцитомном кризе, недостаточности 
надпочечников; тиреотоксических кризах; гипертермическом синдроме и судорож-
ном синдроме у детей; в восстановительном периоде после оживления; 
обеспечить освоение опыта профессиональной деятельности: 

- решения учебных и профессиональных задач. 
- взаимодействия  с людьми разных возрастных и социальных групп. 
- педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинско-

го образования, а также по дополнительным профессиональным программам. 



- деятельности в сфере разработки комплексных мероприятий и программ раз-
ного уровня, направленных на укрепление и улучшение здоровья населения в це-
лом и отдельных его групп. 

- деятельности в сфере организации противоэпидемических мероприятий, за-
щиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной 
обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях. 

- деятельности, связанной с анализом медико-статистической информации о 
состоянии здоровья взрослого населения, детей и подростков. 

- деятельности в сфере организации мероприятий, способствующих выработки 
мотивации у населения 

- деятельности по организации и управлению в здравоохранении, в медицин-
ских организациях и структурных подразделениях. 

- деятельности в сфере оценки качества оказания медицинской помощи с ис-
пользованием основных медико-статистических показателей. 

- деятельности в сфере организации медицинской помощи  при чрезвычайных 
ситуациях, в том числе медицинской эвакуации. 

- деятельности в сфере оценки экономических и финансовых показателей, при-
меняемых в сфере охраны здоровья. 
 
2.2. Трудоемкость освоения программы практики: 58 зачетных единиц, что 
составляет 2088 академических часов.  
 
1.3. Нормативно-правовые документы, регламентирующие образовательную 
деятельность: 

 Конституция Российской Федерации; 
 Федеральный закон от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской 

Федерации»; 
 Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ (ред. от 03.07.2016) «Об осно-

вах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (с изм. и доп., вступ. в 
силу с 03.10.2016) («Собрание законодательства РФ», 28.11.2011, № 48, ст. 6724); 

 Федеральный государственный образовательный стандарт высшего обра-
зования – подготовка кадров высшей квалификации по программам ординатуры 
по специальности 31.08.02 Анестезиология-реаниматология, утвержденный 
приказом Минобрнауки России от 02.02.2022 №95, (зарегистрирован Министерст-
вом юстиции Российской Федерации 11.03.2022, регистрационный номер N 67708) 
(далее – ФГОС ВО); 

 Профессиональный стандарт «Врач анестезиолог-реаниматолог», утвер-
жденный приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Феде-
рации от 27.08.2018 №554н, зарегистрирован Министерством юстиции Российской 
Федерации 14.09.2018, регистрационный №52161; 

 Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 
19.11.2013 № 1258 «Об утверждении Порядка организации и осуществления об-
разовательной деятельности по образовательным программам высшего образо-
вания - программам подготовки кадров высшей квалификации» (зарегистрировано 
в Министерстве юстиции Российской Федерации 28.01.2014, регистрационный 
№ 31137); 

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 12 ноября 2012 г. N 909н "Об 
утверждении Порядка оказания медицинской помощи детям по профилю "анесте-
зиология и реаниматология". 

- Приказ Минздрава России от 15.11.2012 N 919н "Об утверждении Порядка 
оказания медицинской помощи взрослому населению по профилю "анестезиоло-
гия и реаниматология" (Зарегистрировано в Минюсте России 29.12.2012 N 26512). 



- Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 23 ию-
ля 2010 г. № 541н "Об утверждении Единого квалификационного справочника 
должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел "Квалификацион-
ные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения" 

- Устав ИГМАПО – филиала РМАНПО. 
 

3. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ 
Б2.П.1 Производственной (клинической) практики 

 
2.2. Паспорт формируемых компетенций 

Категория универ-
сальных компе-

тенций 

Код и наименование универсаль-
ной компетенции 

Код и наименование индикатора достижения 
универсальной компетенции 

Системное и 
критическое 
мышление 

УК-1. 
Способен критически и сис-
темно анализировать дости-
жения в области медицины и 
фармации, определять воз-
можности и способы их при-
менения в профессиональ-
ном контексте. 

УК-1.1. Знает методологию системного 
подхода при анализе достижений в 
области медицины и фармации. 
УК-1.2. Умеет критически и системно 
анализировать достижения в области 
медицины и фармации. 
УК-1.3. Умеет определять возможности 
и способы применения достижений в 
области медицины и фармации в 
профессиональном контексте. 
УК-1.4. Владеет методами и приемами 
системного анализа достижений в об-
ласти медицины и фармации для их 
применения в профессиональном кон-
тексте. 

Разработка и 
реализация 

проектов 

УК-2. 
Способен разрабатывать, 
реализовывать проект и 
управлять им 

УК-2.1. Знает основы проектного 
менеджмента и международные 
стандарты управления проектом. 
УК-2.2. Умеет определять проблемное 
поле проекта и возможные риски с 
целью разработки превентивных мер по 
их минимизации. 
УК-2.3. Умеет осуществлять мониторинг 
и контроль над осуществлением 
проекта. 
УК-2.4. Умеет разрабатывать проект в 
области медицины и критерии его 
эффективности. 

Командная ра-
бота и лидер-

ство 

УК-3. 
Способен руководить рабо-
той команды врачей, средне-
го и младшего медицинского 
персонала, организовывать 
процесс оказания медицин-
ской помощи 

УК-3.1. Знает принципы организации 
процесса оказания медицинской помощи 
и методы руководства работой команды 
врачей, среднего и младшего 
медицинского персонала. 
УК-3.2. Умеет организовывать процесс 
оказания медицинской помощи, 
руководить и контролировать работу 
команды врачей, среднего и младшего 
медицинского персонала. 
УК-3.3. Умеет мотивировать и оценивать 



вклад каждого члена команды в резуль-
тат коллективной деятельности. 
УК-3.4. Знает основы конфликтологии и 
умеет разрешать конфликты внутри ко-
манды. 

Коммуникация УК-4. 
Способен выстраивать взаи-
модействие в рамках своей 
профессиональной деятель-
ности  

УК-4.1. Знает основы психологии и уме-
ет выстраивать взаимодействие в рам-
ках профессиональной деятельности. 
УК-4.2. Умеет поддерживать профес-
сиональные отношения. 
УК-4.3. Владеет приемами профессио-
нального взаимодействия коллегами и 
пациентами. 

Самоорганиза-
ция и самораз-

витие (в том 
числе здоровь-
есбережение) 

УК-5. 
Способен планировать и ре-
шать задачи собственного 
профессионального и лично-
стного развития, включая за-
дачи изменения карьерной 
траектории. 

УК-5.1. Знает основные характеристики, 
методы и способы собственного про-
фессионального и личностного разви-
тия, включая задачи изменения карьер-
ной траектории. 
УК-5.2. Умеет намечать ближние и стра-
тегические цели собственного профес-
сионального и личностного развития. 
УК-5.3. Умеет осознанно выбирать  на-
правление собственного профессио-
нального и личностного развития и ми-
нимизировать возможные риски при из-
менении карьерной траектории. 
УК-5.4. Владеет методами объективной 
оценки  собственного профессионально-
го и личностного развития, включая за-
дачи изменения карьерной траектории. 
УК-5.5. Владеет приемами самореали-
зации в профессиональной и других 
сферах деятельности. 

2.1.2. Программа ординатуры устанавливает следующие общепрофессиональные ком-
петенции (ОПК) и индикаторы их достижения (таблица 4)  

Таблица 4. 
Категория обще-
профессиональ-
ных компетенций 

Код и наименование общепро-
фессиональной компетенции 

Код и наименование индикатора достижения 
общепрофессиональной компетенции 

Деятельность 
в сфере ин-
формацион-
ных техноло-
гий 

ОПК-1. 
Способен использовать 
информационно - коммуни-
кационные технологии в 
профессиональной дея-
тельности и соблюдать 
правила информационной 
безопасности 

ОПК-1.1. Знает современные инфор-
мационно-коммуникационные техноло-
гии и ресурсы, применимые в научно-
исследовательской, профессиональ-
ной деятельности и образовании. 
ОПК -1.2. Знает и умеет использовать 
современные информационно-
коммуникационные технологии для по-
вышения медицинской грамотности 
населения, медицинских работников. 
ОПК-1.3. Знает и умеет планировать, 
организовывать и оценивать результа-
тивность коммуникативных программ, 



кампаний по пропаганде здорового об-
раза жизни. 
ОПК-1.4. Умеет работать в медицин-
ской информационной системе, вести 
электронную медицинскую карту. 
ОПК-1.5. Знает основные принципы ор-
ганизации оказания медицинской по-
мощи с использованием телемедицин-
ских технологий, умеет применять их 
на практике. 
ОПК-1.6. Знает и умеет применять на 
практике основные принципы обеспе-
чения информационной безопасности 
в медицинской организации. 

Организаци-
онно - управ-
ленческая 
деятельность 

ОПК-2. 
Способен применять ос-
новные принципы органи-
зации и управления в сфе-
ре охраны здоровья граж-
дан и оценки качества ока-
зания медицинской помощи 
с использованием основных 
медико-статистических по-
казателей 

ОПК-2.1. Знает и умеет применять ос-
новные принципы организации и 
управления в сфере охраны здоровья 
граждан и оценки качества оказания 
медицинской помощи с использовани-
ем основных медико-статистических 
показателей. 
ОПК-2.2. Знает и умеет оценивать и 
прогнозировать состояние популяци-
онного здоровья с использованием со-
временных индикаторов и с учетом со-
циальных детерминант здоровья насе-
ления. 
ОПК-2.3. Знает и умеет реализовывать 
основные принципы организации и 
управления в сфере охраны здоровья 
граждан, направленные на профилак-
тику заболеваний, укрепление здоро-
вья населения и формирование здоро-
вого образа жизни. 
ОПК-2.4. Анализирует и оценивает ка-
чество оказания медицинской помощи 
с использованием современных под-
ходов к управлению качеством меди-
цинской помощи и основных медико-
статистических показателей. 

Педагогиче-
ская деятель-
ность 

ОПК-3. 
Способен осуществлять 
педагогическую деятель-
ность  

ОПК-3.1. Знает порядок организации и 
принципы осуществления педагогиче-
ской деятельности по программам 
среднего профессионального и высше-
го медицинского образования. 
ОПК-3.2. Формулирует адекватные це-
ли и содержание, формы, методы обу-
чения и воспитания, использует инно-
вационные, интерактивные технологии 
и визуализацию учебной информации. 
ОПК-3.3. Осуществляет самообразова-
тельную деятельностью с целью про-



фессионального и личностного роста. 
Медицинская 
деятельность 

ОПК-4. 
Способен проводить клини-
ческую диагностику и об-
следование пациентов 
 
 
 
 
 
 
 

ОПК-4.1. Знает и умеет работать со 
стандартами оказания медицинских 
услуг. 
ОПК-4.2. Знает патологические со-
стояния, симптомы, синдромы заболе-
ваний, нозологических форм в соот-
ветствии с Международной статисти-
ческой классификацией болезней и 
проблем, связанных со здоровьем. 
ОПК-4.3. Составляет алгоритм диагно-
стики и обследования пациентов. 
ОПК-4.4. Применяет лабораторные ме-
тоды исследований и интерпретирует 
полученные результаты. 
ОПК-4.5. Применяет инструменталь-
ные методы исследований и интерпре-
тирует полученные результаты. 

ОПК-5. 
Способен назначать лече-
ние пациентам при заболе-
ваниях и (или) состояниях, 
контролировать его эффек-
тивность и безопасность 

ОПК-5.1. Назначает лечебно-
охранительный режим, выбирает место и 
вид лечения с учетом тяжести состояния 
пациента на всех этапах его выполнения. 
ОПК-5.2. Осуществляет подбор лекарст-
венных средств, выбор определенной ле-
карственной формы, пути введения и ра-
циональную замену препаратов с учетом 
состояния пациента на всех этапах его 
выполнения. 
ОПК-5.3. Применяет весь объём лече-
ния пациентов находящихся в тяжёлом 
и критическом состоянии на всех этапах 
его выполнения. 
ОПК-5.4. Применяет весь необходи-
мый объём обезболивания на болез-
ненных манипуляциях и исследовани-
ях, а также при хирургических вмеша-
тельствах на всех этапах его выполне-
ния. 
ОПК-5.5. Осуществляет контроль эф-
фективности лечения пациентов при 
заболеваниях и (или) состояниях на 
всех этапах его выполнения. 
ОПК-5.6. Прогнозирует побочные эф-
фекты лекарственных средств и осу-
ществляет их профилактику на всех 
этапах его выполнения. 
ОПК-5.7. Осуществляет контроль 
безопасности лечения пациентов при 
заболеваниях и (или) состояниях на 
всех этапах его выполнения. 

ОПК-6. 
Способен проводить в от-
ношении пациентов меди-

ОПК-6.1. Знает виды медицинских экс-
пертиз, правила и порядок исследова-
ния, направленного на установление 



цинскую экспертизу состояния здоровья гражданина, в це-
лях определения его способности осу-
ществлять трудовую или иную дея-
тельность. 
ОПК-6.2. Умеет устанавливать причин-
но-следственную связь между воздей-
ствием каких-либо событий, факторов 
и состоянием здоровья. 
ОПК-6.3. Знает правила и порядок экс-
пертизы временной нетрудоспособно-
сти граждан в связи с заболеваниями, 
травмами, отравлениями и иными со-
стояниями. 
ОПК-6.4. Анализирует и оценивает ка-
чество оказания медицинской помощи 
с использованием современных под-
ходов к управлению качеством меди-
цинской помощи. 

ОПК-7. 
Способен проводить и кон-
тролировать эффектив-
ность мероприятий по про-
филактике и формирова-
нию здорового образа жиз-
ни и санитарно-
гигиеническому просвеще-
нию населения 

ОПК-7.1. Проводит беседы и занятия по 
вопросам здорового образа жизни, по пра-
вильному питанию, профессиональной и 
индивидуальной гигиене с различными 
контингентами населения  
ОПК-7.2. Оценивает эффективность меро-
приятий по профилактике заболеваний и 
формированию здорового образа жизни 

ОПК-8. 
Способен проводить анализ 
медико - статистической 
информации, вести меди-
цинскую документацию и 
организовывать деятель-
ность находящегося в рас-
поряжении медицинского 
персонала 

ОПК-8.1. Владеет методикой проведе-
ния анализа медико-статистических 
показателей заболеваемости, смерт-
ности и навыками составления плана 
работы и отчета о работе врача. 
ОПК-8.2. Владеет навыками ведения 
медицинской документации, в том чис-
ле в форме электронного документа. 
ОПК-8.3.Осуществляет контроль вы-
полнения должностных обязанностей 
находящегося в распоряжении меди-
цинского персонала. 

ОПК-9. 
Способен участвовать в 
оказании неотложной ме-
дицинской помощи при со-
стояниях, требующих сроч-
ного медицинского вмеша-
тельства 

ОПК-9.1. Знает и владеет методикой 
сбора жалоб и анамнеза у пациентов 
(их родственников или законных пред-
ставителей). 
ОПК-9.2. Знает и владеет методикой 
физикального исследования пациентов 
(осмотр, пальпация, перкуссия, ау-
скультация). 
ОПК-9.3. Знает клинические признаки 
внезапного прекращения кровообра-
щения и/или дыхания. 
ОПК-9.4. Знает правила проведения 
базовой сердечно-легочной реанима-



ции. 
2.1.3. Программа ординатуры устанавливает следующие профессиональные компе-
тенции (ПК) и индикаторы их достижения (таблица 5). 

Таблица 5. 
Категория про-
фессиональных 

компетенций  

Код и наименование профессио-
нальной компетенции 

 

Код и наименование индикатора достижения 
профессиональной компетенции 

 
Оказание ско-
рой специа-

лизированной 
медицинской 
помощи по 
профилю 

"анестезио-
логия-

реанимато-
логия" вне 

медицинской 
организации 

ПК-1. 
Проводит обследование па-
циентов в целях выявления 
заболеваний и (или) со-
стояний, требующих оказа-
ния скорой специализиро-
ванной медицинской помо-
щи по профилю "анесте-
зиология-
реаниматология" вне ме-
дицинской организации 
 
 
 

ПК-1.1. Собирает жалобы, анамнез 
жизни у пациентов (их законных пред-
ставителей) с заболеваниями и (или) 
состояниями, требующими оказания 
скорой специализированной медицин-
ской помощи  
ПК-1.2. Анализирует информацию, по-
лученную от пациентов (их законных 
представителей) с заболеваниями и 
(или) состояниями, требующими ока-
зания скорой специализированной ме-
дицинской помощи по профилю "ане-
стезиология-реаниматология" вне 
медицинской организации 
ПК-1.3. Осуществляет осмотр пациен-
тов с заболеваниями и (или) состоя-
ниями, требующими оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология-
реаниматология" вне медицинской ор-
ганизации 
ПК-1.4. Интерпретирует и анализирует 
результаты осмотра пациентов с забо-
леваниями и (или) состояниями, тре-
бующими оказания скорой специали-
зированной медицинской помощи по 
профилю "анестезиология-
реаниматология" вне медицинской 
организации  
ПК-1.5. Выявляет у пациентов заболе-
вания и (или) состояния, требующие 
оказания скорой специализированной 
медицинской помощи по профилю 
"анестезиология-реаниматология" 
вне медицинской организации 
ПК-1.6. Проводит оценку тяжести забо-
левания и (или) состояния пациентов, 
требующего оказания скорой специа-
лизированной медицинской помощи по 
профилю "анестезиология - реани-
матология" вне медицинской органи-
зации 
ПК-1.7. Обосновывает объем обследо-
вания пациентов с заболеваниями и 
(или) состояниями, требующими ока-



зания скорой специализированной ме-
дицинской помощи по профилю "ане-
стезиология-реаниматология" вне ме-
дицинской организации, в соответствии 
с действующим порядком оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-1.8. Проводит обследование паци-
ентов с заболеваниями и (или) состоя-
ниями, требующими оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология - 
реаниматология" вне медицинской 
организации, в соответствии с дейст-
вующим порядком оказания медицин-
ской помощи, клиническими рекомен-
дациями (протоколами лечения) по во-
просам оказания медицинской помощи, 
с учетом стандартов медицинской по-
мощи 
ПК-1.9. Применяет медицинские изде-
лия в соответствии с действующим по-
рядком оказания медицинской помощи, 
клиническими рекомендациями (прото-
колами лечения) по вопросам оказания 
медицинской помощи, с учетом стан-
дартов медицинской помощи 
ПК-1.10. Выявляет осложнения, побоч-
ные действия, нежелательные реак-
ции, в том числе серьезные и непред-
виденные, возникшие в результате ди-
агностических мероприятий у пациен-
тов с заболеваниями и (или) состоя-
ниями, требующими оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология - 
реаниматология" вне медицинской 
организации 
ПК-1.11. Устанавливает диагноз забо-
левания и (или) состояния, требующе-
го оказания скорой специализирован-
ной медицинской помощи по профилю 
"анестезиология-реаниматология" 
вне медицинской организации, с уче-
том действующей Международной ста-
тистической классификации болезней 
и проблем, связанных со здоровьем 
(далее - МКБ) 
ПК-1.12. Обеспечивает безопасность 



диагностических манипуляций 

ПК-2. 
Назначает лечение при за-
болеваниях и (или) состоя-
ниях, требующих оказания 
скорой специализированной 
медицинской помощи по 
профилю "анестезиология-
реаниматология" вне ме-
дицинской организации, 
контроль его эффективно-
сти и безопасности 

ПК-2.1. Обеспечивает незамедлитель-
ный выезд (вылет) на место вызова 
скорой медицинской помощи в составе 
врачебной специализированной вы-
ездной бригады скорой медицинской 
помощи или авиамедицинской выезд-
ной бригады скорой медицинской по-
мощи 
ПК-2.2. Обеспечивает оказание скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология-
реаниматология" вне медицинской 
организации (в составе врачебной 
специализированной выездной брига-
ды скорой медицинской помощи или 
авиамедицинской выездной бригады 
скорой медицинской помощи), включая 
осуществление мероприятий, способ-
ствующих стабилизации или улучше-
нию клинического состояния пациента, 
с учетом диагноза, возраста и клини-
ческой картины в соответствии с дей-
ствующим порядком оказания меди-
цинской помощи, клиническими реко-
мендациями (протоколами лечения) по 
вопросам оказания медицинской по-
мощи, с учетом стандартов медицин-
ской помощи 
ПК-2.3. Определяет медицинские пока-
зания и противопоказания для меди-
цинских вмешательств при оказании 
скорой специализированной медицин-
ской помощи по профилю "анестезио-
логия-реаниматология" вне меди-
цинской организации 
ПК-2.4. Осуществляет назначение ле-
карственных препаратов и применение 
медицинских изделий при оказании 
скорой специализированной медицин-
ской помощи по профилю "анестезио-
логия-реаниматология" вне меди-
цинской организации 
ПК-2.5. Проводит оценку эффективно-
сти и безопасности применения лекар-
ственных препаратов и медицинских 
изделий при оказании скорой специа-
лизированной медицинской помощи по 
профилю "анестезиология - реани-
матология" вне медицинской органи-
зации 



ПК-2.6. Проводит профилактику или 
лечение осложнений, побочных дейст-
вий, нежелательных реакций, в том 
числе серьезных и непредвиденных, 
возникших в результате диагностиче-
ских или лечебных манипуляций, при-
менения лекарственных препаратов и 
(или) медицинских изделий при оказа-
нии скорой специализированной меди-
цинской помощи по профилю "анесте-
зиология-реаниматология" вне ме-
дицинской организации 
ПК-2.7. Определяет показания к вызо-
ву специализированных выездных бри-
гад скорой медицинской помощи и к 
медицинской эвакуации пациента в 
медицинскую организацию, оказываю-
щую медицинскую помощь по профи-
лю "анестезиология - реаниматоло-
гия", определяет выбор медицинской 
организации, оказывающей медицин-
скую помощь по профилю "анесте-
зиология-реаниматология", для ме-
дицинской эвакуации пациента 
ПК-2.8. Осуществляет мониторинг жиз-
ненно важных функций, их поддержа-
ние или замещение при проведении 
медицинской эвакуации пациента вне 
медицинской организации 
ПК-2.9. Проводит медицинскую сорти-
ровку пациентов и установление по-
следовательности оказания скорой 
специализированной медицинской по-
мощи по профилю "анестезиология - 
реаниматология" вне медицинской 
организации при массовых заболева-
ниях, травмах или иных состояниях 

ПК-3. 
Ведет медицинскую доку-
ментацию, организацию 
деятельности находящегося 
в распоряжении медицин-
ского персонала 
 

ПК-3.1. Составляет план работы и от-
чет о своей работе. 
ПК-3.2. Ведет медицинскую докумен-
тацию, в том числе в электронном ви-
де. 
ПК-3.3. Контролирует выполнение 
должностных обязанностей находяще-
гося в распоряжении среднего меди-
цинского персонала. 
ПК-3.4. Использует в работе персо-
нальные данные пациентов и сведе-
ния, составляющие врачебную тайну. 
ПК-3.5. Использует информационные 
системы и информационно - телеком-
муникационную сеть "Интернет" 



Оказание 
специализи-
рованной ме-

дицинской 
помощи по 
профилю 

"анестезио-
логия-

реанимато-
логия" в ста-

ционарных 
условиях и в 

условиях 
дневного ста-

ционара 

ПК-4. 
Проводит обследование па-
циента с целью определе-
ния операционно - анесте-
зиологического риска, уста-
новление диагноза орган-
ной недостаточности 

ПК-4.1. Осуществляет сбор жалоб, 
анамнестических сведений у пациента 
(его законного представителя) и от ме-
дицинских работников, а также из ме-
дицинской и другой документации, о 
характере заболевания и (или) состоя-
ния, времени их возникновения, сопут-
ствующих и провоцирующих факторах 
ПК-4.2. Проводит осмотр (консульта-
цию) пациента 
ПК-4.3. Разрабатывает план обследо-
вания пациента, уточнение объема и 
методов обследования пациентов в 
соответствии с действующими поряд-
ками оказания медицинской помощи, 
клиническими рекомендациями (прото-
колами лечения) по вопросам оказания 
медицинской помощи, с учетом стан-
дартов медицинской помощи 
ПК-4.4. Назначает лабораторные, 
рентгенологические, функциональные 
методы исследования в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи, организация их 
выполнения, интерпретация результа-
тов исследования 
ПК-4.5. Назначает дополнительные 
методы обследования в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.6. Получает у врачей-
специалистов информацию о характе-
ре и объеме предполагаемого меди-
цинского вмешательства 
ПК-4.7. Определяет медицинские пока-
зания и противопоказания к анесте-
зиологическому пособию в соответст-
вии с действующими порядками оказа-
ния медицинской помощи, клинически-
ми рекомендациями (протоколами ле-
чения) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.8. Распознает состояния, пред-



ставляющие угрозу жизни пациента, 
включая состояние клинической смер-
ти 
ПК-4.9. Разрабатывает план экстра-
корпоральной детоксикации организма 
в соответствии с действующими по-
рядками оказания медицинской помо-
щи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-4.10. Определяет медицинские по-
казания к началу, продолжительности 
проведения и завершению применения 
методов искусственного замещения, 
поддержания и восстановления вре-
менно и обратимо нарушенных функ-
ций организма при состояниях, угро-
жающих жизни пациента, в соответст-
вии с действующими порядками оказа-
ния медицинской помощи, клинически-
ми рекомендациями (протоколами ле-
чения) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.11. Проводит дифференциальную 
диагностику заболеваний и (или) со-
стояний и травм, обоснование диагно-
за с привлечением врачей - специали-
стов 
ПК-4.12. Назначает консультации вра-
чей-специалистов в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-4.13. Оценивает результаты обсле-
дования пациента с целью определе-
ния операционно - анестезиологиче-
ского риска в соответствии с соматиче-
ским статусом пациента, характером и 
объемом медицинского вмешательства 
и его неотложностью, установления 
диагноза, органной (полиорганной) не-
достаточности с учетом возрастных 
анатомо - функциональных особенно-
стей в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 



оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-4.14. Формулирует предваритель-
ный диагноз 
ПК-4.15. Устанавливает диагноз с уче-
том действующей МКБ 

 ПК-5. 
Назначает анестезиологи-
ческое пособие пациенту, 
контролирует его эффек-
тивность и безопасность; 
проводит искусственное за-
мещение, поддержание и 
восстановление временно и 
обратимо нарушенных 
функций организма, при со-
стояниях, угрожающих жиз-
ни пациента 

ПК-5.1. Проводит осмотр (консульта-
цию) пациента, оценку состояния па-
циента перед анестезиологическим по-
собием, определение индивидуальной 
чувствительности и переносимости ле-
карственных препаратов 
ПК-5.2. Осуществляет подбор лекарст-
венных препаратов для обеспечения 
анестезиологического пособия, искус-
ственного замещения, поддержания и 
восстановления временно и обратимо 
нарушенных функций организма при 
состояниях, угрожающих жизни паци-
ента, в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-5.3. Определяет способ введения, 
режима и дозы лекарственных препа-
ратов для обеспечения анестезиологи-
ческого пособия, искусственного за-
мещения, поддержания и восстанов-
ления временно и обратимо нарушен-
ных функций организма при состояни-
ях, угрожающих жизни пациента, в со-
ответствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-5.4. Оценивает эффективность и 
безопасность применяемых лекарст-
венных препаратов для обеспечения 
анестезиологического пособия, искус-
ственного замещения, поддержания и 
восстановления временно и обратимо 
нарушенных функций организма при 
состояниях, угрожающих жизни паци-
ента 
ПК-5.5. Разрабатывает план анесте-
зиологического пособия согласно со-
матическому статусу, характеру и объ-
ему медицинского вмешательства и 



его неотложности в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-5.6. Разрабатывает план искусст-
венного замещения, поддержания и 
восстановления временно и обратимо 
нарушенных функций организма при 
состояниях, угрожающих жизни паци-
ента, в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-5.7. Проводит комплекс мероприя-
тий по подготовке к анестезиологиче-
скому пособию, его проведению при 
различных медицинских вмешательст-
вах, в том числе при болезненных ма-
нипуляциях и исследованиях, в соот-
ветствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-5.8. Осуществляет выбор вида ане-
стезиологического пособия и его про-
ведение согласно соматическому ста-
тусу, характеру и объему медицинского 
вмешательства и его неотложности в 
соответствии с действующими поряд-
ками оказания медицинской помощи, 
клиническими рекомендациями (прото-
колами лечения) по вопросам оказания 
медицинской помощи, с учетом стан-
дартов медицинской помощи 
ПК-5.9. Осуществляет проведение 
процедуры искусственного кровообра-
щения, аппаратной наружной и эндо-
васкулярной гипотермии, сеансов ги-
пербарической оксигенации и оценка 
его эффективности,  
ПК-5.10. Осуществляет проведение 
анестезиологического пособия с по-
мощью различных методик 
ПК-5.11. Выполняет пункцию и катете-
ризацию эпидурального и спинального 



пространства, блокады нервных ство-
лов и сплетений под контролем УЗИ 
ПК-5.12. Применяет экстракорпораль-
ные методы лечения остро развивших-
ся временно и обратимо нарушенных 
функций организма при состояниях, 
угрожающих жизни пациента, в соот-
ветствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-5.13. Осуществляет проведение 
детоксикации при экзо- и эндотоксико-
зах в соответствии с действующими 
порядками оказания медицинской по-
мощи, клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) по вопросам 
оказания медицинской помощи, с уче-
том стандартов медицинской помощи 
ПК-5.14. Наблюдает за состоянием па-
циента после окончания анестезиоло-
гического пособия до восстановления и 
стабилизации жизненно важных систем 
организма, проводит мероприятия по 
лечению осложнений анестезиологи-
ческого пособия, реанимации и интен-
сивной терапии при состояниях, угро-
жающих жизни пациента, в соответст-
вии с действующими порядками оказа-
ния медицинской помощи, клинически-
ми рекомендациями (протоколами ле-
чения) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-5.15. Определяет медицинские по-
казаний и противопоказания к прове-
дению инфузионной терапии, выбор 
необходимых инфузионных и трансфу-
зионных сред 
ПК-5.16. Внедряет новые технологии, 
направленные на повышение качества 
лечебно-диагностической работы 

 ПК-6. 
Проводит профилактику 
развития осложнений ане-
стезиологического пособия, 
искусственного замещения, 
поддержания и восстанов-
ления временно и обратимо 
нарушенных функций орга-

ПК-6.1. Определяет объем и последо-
вательность медицинских вмеша-
тельств по профилактике развития ос-
ложнений анестезиологического посо-
бия, искусственного замещения, под-
держания и восстановления временно 
и обратимо нарушенных функций ор-
ганизма при состояниях, угрожающих 



низма при состояниях, уг-
рожающих жизни пациента 

жизни пациента 
ПК-6.2. Осуществляет комплекс меди-
цинских вмешательств по обеспечению 
безопасности пациентов при проведе-
нии анестезиологического пособия, ис-
кусственного замещения, поддержания 
и восстановления временно и обрати-
мо нарушенных функций организма 
при состояниях, угрожающих жизни 
пациента; профилактику развития ин-
фекционных осложнений у пациентов 
при проведении анестезиологического 
пособия, искусственного замещения, 
поддержания и восстановления вре-
менно и обратимо нарушенных функ-
ций организма при состояниях, угро-
жающих жизни пациента 
ПК-6.3. Проводит медицинские вмеша-
тельства, направленные на предупре-
ждение трофических нарушений кож-
ных покровов, предупреждение респи-
ратор - ассоциированных пневмоний, 
предупреждение катетер - ассоцииро-
ванных осложнений 
ПК-6.4. Определяет медицинские пока-
зания для своевременного оказания 
медицинской помощи в стационарных 
условиях в отделении анестезиологии-
реанимации; показания к проведению 
инфузионной терапии, определение 
объема и свойств инфузируемых рас-
творов, их совместимости и переноси-
мости 
ПК-6.5. Консультирует врачей - спе-
циалистов 

 ПК-7. 
Назначает мероприятия 
медицинской реабилитации 
и контролирует их эффек-
тивность 

ПК-7.1. Составляет индивидуальный 
план реабилитационных мероприятий 
в зависимости от тяжести состояния 
пациента в соответствии с действую-
щими порядками оказания медицин-
ской помощи, клиническими рекомен-
дациями (протоколами лечения) по во-
просам оказания медицинской помощи, 
с учетом стандартов медицинской по-
мощи 
ПК-7.2. Реализует мероприятия меди-
цинской реабилитации пациентов, в 
том числе при реализации индивиду-
альной программы реабилитации или 
абилитации инвалидов 
ПК-7.3. Определяет медицинские пока-
зания для привлечения к лечению па-



циентов врачей-специалистов для на-
значения и проведения мероприятий 
медицинской реабилитации, в том чис-
ле при реализации индивидуальной 
программы реабилитации или абили-
тации инвалидов, в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-7.4. Оценивает эффективность и 
безопасность мероприятий по меди-
цинской реабилитации пациентов в со-
ответствии с действующими порядками 
оказания медицинской помощи, клини-
ческими рекомендациями (протокола-
ми лечения) по вопросам оказания ме-
дицинской помощи, с учетом стандар-
тов медицинской помощи 
ПК-7.5. Определяет медицинские пока-
заний и противопоказания для прове-
дения мероприятий медицинской реа-
билитации пациентам в соответствии с 
действующими порядками оказания 
медицинской помощи, клиническими 
рекомендациями (протоколами лече-
ния) по вопросам оказания медицин-
ской помощи, с учетом стандартов ме-
дицинской помощи 
ПК-7.6. Разрабатывает план реабили-
тационных мероприятий и осуществ-
ляет их проведение 
ПК-7.7. Определяет медицинские пока-
зания для привлечения врачей-
специалистов для назначения и прове-
дения мероприятий по медицинской 
реабилитации 
ПК-7.8. Оценивает эффективность и 
безопасность мероприятий медицин-
ской реабилитации пациентов 

 ПК-8. 
Проводит медицинскую экс-
пертизу при оказании меди-
цинской помощи по профи-
лю "анестезиология - реа-
ниматология" 

ПК-8.1. Осуществляет проведение от-
дельных видов медицинских экспертиз, 
в т.ч. экспертизы временной нетрудо-
способности 
ПК-8.2. Подготавливает медицинскую 
документацию для направления на 
медико-социальную экспертизу 

ПК-9. 
Проводит анализ медико-
статистической информа-

ПК-9.1. Составляет план работы и от-
чета в своей работе 
ПК-9.2. Осуществляет ведение меди-



ции, осуществляет ведение 
медицинской документации, 
организация деятельности 
находящегося в распоряже-
нии медицинского персона-
ла 

цинской документации, в том числе в 
электронном виде 
ПК-9.3. Осуществляет проведение про-
тивоэпидемических мероприятий в 
случае возникновения очага инфекции 
ПК-9.4. Проводит контроль выполнения 
должностных обязанностей находя-
щимся в распоряжении медицинским 
персоналом 
ПК-9.5. Проводит работы по обеспече-
нию внутреннего контроля качества и 
безопасности медицинской деятельно-
сти 
ПК-9.6. Использует информационные 
системы и информационно - телеком-
муникационную сеть "Интернет" 
ПК-9.7. Использует в работе персо-
нальные данные пациентов и сведе-
ния, составляющие врачебную тайну 

При разработке программы ординатуры по специальности 31.08.02 Анестезиоло-
гия-реаниматология все универсальные, общепрофессиональные и профессио-
нальные компетенции включаются в набор требуемых результатов освоения про-
граммы ординатуры. 
 

2. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ 
 

2.1. Обучающийся, успешно освоивший программу, будет обладать универ-
сальными компетенциями (УК): 

 Способностью критически и системно анализировать достижения в области 
медицины и фармации, определять возможности и способы их применения в 
профессиональном контексте (УК-1); 

 Способностью разрабатывать, реализовывать проект и управлять им (УК-2); 
 Способностью руководить работой команды врачей, среднего и младшего 

медицинского персонала, организовывать процесс оказания медицинской помощи 
(УК-3); 

 Способностью выстраивать взаимодействие в рамках своей профессио-
нальной деятельности (УК-4); 

 Способностью планировать и решать задачи собственного профессиональ-
ного и личностного развития, включая задачи изменения карьерной траектории 
(УК-5). 
 
2.2. Обучающийся, успешно освоивший программу, будет обладать профессио-
нальными компетенциями (ПК): 
ПК-1. Проводит обследование пациентов в целях выявления заболеваний и (или) 
состояний, требующих оказания скорой специализированной медицинской помо-
щи по профилю "анестезиология-реаниматология" вне медицинской организа-
ции 
ПК-2. Назначает лечение при заболеваниях и (или) состояниях, требующих оказа-
ния скорой специализированной медицинской помощи по профилю "анестезио-
логия-реаниматология" вне медицинской организации, контроль его эффектив-
ности и безопасности 



ПК-3. Ведет медицинскую документацию, организацию деятельности находящего-
ся в распоряжении медицинского персонала 
ПК-4. Проводит обследование пациента с целью определения операционно-
анестезиологического риска, установление диагноза органной недостаточности 
ПК-5. Назначает анестезиологическое пособие пациенту, контролирует его эф-
фективность и безопасность; проводит искусственное замещение, поддержание и 
восстановление временно и обратимо нарушенных функций организма, при со-
стояниях, угрожающих жизни пациента 
ПК-6. Проводит профилактику развития осложнений анестезиологического посо-
бия, искусственного замещения, поддержания и восстановления временно и об-
ратимо нарушенных функций организма при состояниях, угрожающих жизни паци-
ента 
ПК-7. Назначает мероприятия медицинской реабилитации и контролирует их эф-
фективность 
ПК-8. Проводит медицинскую экспертизу при оказании медицинской помощи по 
профилю "анестезиология-реаниматология" 
ПК-9. Проводит анализ медико-статистической информации, осуществляет веде-
ние медицинской документации, организация деятельности находящегося в рас-
поряжении медицинского персонала. 
 

3. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРО-
ГРАММЫ Б2.П.1 Производственной (клинической) практики 

 
3.1.Сроки обучения: 1 курс (1-й и 2-й семестр), 2 курс (3-й и 4-й семестр)  
3.2.Вид контроля: зачет/д/зачет 
3.3. Распределение учебной нагрузки по курсам и семестрам 

Год обучения 
1 семестр 2 семестр ИТОГО: 

ЗЕ Часы ЗЕ Часы ЗЕ Часы 
Первый 9 324 23 828 32 1152 
Второй 18 648 17 612 35 1267 
ИТОГО: 27 972 40 1440 67 2412 

 
3.4. СОДЕРЖАНИЕ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ Б2.П.1 Производственной (клини-
ческой) практики 
3.4.1.Содержание Б2.П.1 Производственной (клинической) практики 

Код  
Тема рабочей программы учебной дисциплины (модуля). 

Виды профессиональной деятельности 
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Первый год обучения 1 семестр 
Место прохождения практики: Стационар 
Отделения анестезиологии и реанимации ОГБУЗ ИОКБ  

Б2.П.1.1 Общая анестезиология. Предоперационное обсле-
дование. 
Курация послеоперационных больных 

46 УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 
Б2.П.1.1 

Физический статус. Общетерапевтический осмотр, 
пальпация, аускультация, перкуссия 

46 УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  
Б2.П.1.2 

Дыхательная система 
46 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-



9  

Б2.П.1.3 Сердечно-сосудистая система 
46 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4 Центральная нервная система. 
46 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.5 Другие патологии. 
46 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.6 Премедикация 
46 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.7 Этапы и компоненты анестезии 
48 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

 Всего за 1семестр 324  
Первый год обучения 2 семестр 

Место прохождения практики: 
Отделения анестезиологии и реанимации ОГБУЗ ИОКБ 

Б2.П.1.2 Анестезиологическое оборудование и мониторы 
138 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.2.1 Наркозно - дыхательная аппаратура 
138 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.2.2 Мониторинг при анестезии 
138 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.3 Регионарная анестезия и лечение боли 
138 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.3.1 Регионарная анестезия 
138 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.3.2 Лечение боли 
138 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

 Всего за 2 семестр 828  
 Всего за 1 год обучения 1152  

Второй год обучения 3 семестр   
Место прохождения практики:  
Отделения анестезиологии и реанимации ОГБУЗ ИОКБ 

Б2.П.1.4 Частная анестезиология 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.1 Анестезия в абдоминальной хирургии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.2 Анестезия в торакальной хирургии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-



9  

Б2.П.1.4.3 Анестезия в сердечно-сосудистой хирургии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.4 Анестезия в урологии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.5 Анестезия в нейрохирургии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.6 Анестезия в ЛОР, ЧЛХ и офтальмологии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.7 Анестезия в травматологии и ортопедии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.8 Анестезия в акушерстве и гинекологии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.9 Анестезия в педиатрии и неонатологии 
58 УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-
9  

Б2.П.1.4.10 Анестезия при сопутствующей патологии 
68 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  
 Всего за 3 семестр 648  

Второй год обучения 4 семестр   
Место прохождения практики: 
Отделения анестезиологии и реанимации ОГБУЗ ИОКБ 

Б2.П.1.5 Методы реаниматологии 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 

Б2.П.1.5.1 Инфузионная терапия 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-
9 

Б2.П.1.5.2 Трансфузиология 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-
9 

Б2.П.1.5.3 Респираторная поддержка и терапия 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.5.4 Сердечно-легочная реанимация 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.5.5 Нутритивная поддержка 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.5.6 Антибактериальная и противогрибковая терапия 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.5.7 Методы детоксикации 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-



9  

Б2.П.1.5.8 Профилактика тромбозов и тромбоэмболий 
36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 

Б2.П.1.6 
Транспортировка пациентов в критическом состоя-
нии 

36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 

Б2.П.1.7 
Реанимация и интенсивная терапия при недостаточ-
ности кровообращения.  

36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.8 
Реанимация и интенсивная терапия при комах раз-
личного генеза 

36 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.9 Острые экзогенные отравления 
18 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9  

Б2.П.1.10 Острая дыхательная недостаточность 
18 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 

Б2.П.1.11 Острая сердечно-сосудистая недостаточность 
18 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 

Б2.П.1.12 Острая почечная недостаточность 
18 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-
9 

Б2.П.1.13 Острая печеночная недостаточность 
18 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-
9 

Б2.П.1.14 Критические состояния в акушерстве 
18 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 
Место прохождения практики: 
Отделение пульмонологии ОДКБ      

Б2.П.1.15 Критические состояния в педиатрии 
72 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-

9 
 Всего за 4 семестр 612  
 Всего за 2 год обучения 1267  

 Итого  2412  
 

 
 

Код 

 
 

Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  
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Первый год обучения 
Стационар   
Б2.П.1.1 Ассистирование врачу анестезиологу-

реаниматологу, при проведении анестезии 
Отделение 
анестезиологии 

72 УК-1-5; 
ПК-1-9; 



 
 

Код 

 
 

Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  

 
 

Место прохожде-
ния  
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р

од
о
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в отделении сосудистой хирургии под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

и реанимации 
№ 4 

ОПК-1-
9 

Б2.П.1.2 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в много-
профильном отделении интенсивной тера-
пии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

108 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.3 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в отделении плановой хирургии под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

108 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.4 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в урологическом отделении под контролем 
врач, оформление медицинской докумен-
тации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.5 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в отделе-
нии кардиореанимации и интенсивной те-
рапии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 2 

108 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.6 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в отделе-
нии кардиореанимации и интенсивной те-
рапии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 8 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.7 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в гинекологическом отделении под контро-
лем врач, оформление медицинской доку-
ментации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

108 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1 .8 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в травматологическом отделении под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 4 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1 .9 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в отделе-
нии гнойной хирургии под контролем вра-

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 5 

108 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 



 
 

Код 

 
 

Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  
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ча, оформление медицинской документа-
ции. 

 Всего за 1 год обучения:  1152  
Второй год обучения 

Стационар 
Б2.П.1.10 Ассистирование врачу анестезиологу-

реаниматологу, при проведении эффе-
рентных методов детоксикации в отделе-
нии эфферентных методов лечения под 
контролем врача, оформление медицин-
ской документации 

Отделение 
гравитацион-
ной хирургии  
Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 4 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.11 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в много-
профильном педиатрическом отделении 
интенсивной терапии под контролем вра-
ча, оформление медицинской документа-
ции. 

ОГАУЗ ИМДКБ 
Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 2 

144 
 

УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.12 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в  педиатрическом отделении под контро-
лем врач, оформление медицинской доку-
ментации 

ОГАУЗ ИМДКБ 
Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1  

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.13 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в ИОПЦ под контролем врач, оформление 
медицинской документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 7, 8, 9, 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 
Б2.П.1.14 Ассистирование врачу анестезиологу-

реаниматологу, при проведении анестезии 
в неотложной хирургии отделении под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 1 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.14 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении анестезии 
в нейрохирургическом отделении под кон-
тролем врач, оформление медицинской 
документации 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 5 

144 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

Б2.П.1.15 Ассистирование врачу анестезиологу-
реаниматологу, при проведении интенсив-
ной терапии и/или реанимации в нейрохи-
рургическом отделении интенсивной тера-
пии под контролем врача, оформление 
медицинской документации. 

Отделение 
анестезиологии 
и реанимации 
№ 5 

180 УК-1-5; 
ПК-1-9; 
ОПК-1-

9 

 Всего за 2 год обучения:  1267  
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Тема рабочей программы учебной дисциплины 
(модуля). 

Виды профессиональной деятельности  
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 Итого:  2412  
3.4.2. Б2.П.1 Производственная (клиническая) практика 
Б2.П.1 Производственная (клиническая) практика предназначена для форми-
рования у врачей-ординаторов компетенций в соответствии с целью и задачами 
программы ординатуры. Способы проведения производственной (клинической) 
практики: стационарная.   
Практическая подготовка лиц, получающих высшее медицинское образование, 
обеспечивается путем их участия в осуществлении медицинской деятельности в 
соответствии с образовательными программами и организуется в: 
3. отделениях анестезиологии и реаниматологии ОГБУЗ ИОКБ 
4. отделениях  анестезиологии и реаниматологии ОГАУЗ ИМДКБ.     
 
4. ОРГАНИЗАЦИЯ ТЕКУЩЕГО КОНТРОЛЯ И ПРОМЕЖУТОЧНОЙ АТТЕСТАЦИИ 

 
4.1.Текущий контроль направлен на систематическую проверку выполнения 

заявленных в паспорте компетенций умений и навыков. Задача текущего контроля 
– мониторинг процесса формирования умения или навыка, на основе указанного в 
паспорте компетенций количества запланированных действий.  

4.2. Промежуточная аттестация осуществляется в соответствии с УП основ-
ной Программы. Задача промежуточной аттестации – оценка сформированности 
умений, навыков и соответствующих компетенций. Для оценки сформированности 
профессиональных умений и навыков используются оценочные листы (чек-листы). 
Контроль и оценка сформированности универсальных и профессиональных ком-
петенций осуществляется с использованием ситуационных задач и выполнения 
практических заданий. Формы и периоды промежуточной аттестации устанавли-
ваются УП основной Программы. 
 

5. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА 
 

5.1. Текущий контроль 

И
н

д
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с 
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м
п
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-
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ии
 

П
е
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од

 Умения, навыки, опыт деятельности Заплани-
ровано 

действий 
(кол-во) 

Выпол-
нено дей-

ствий 
(кол-во) 

У
К

-1
-5

; 
П

К
-1

-9
; 

О
П

К
-1

-9
 

П
е

р
вы

й
 г

о
д

 о
б

уч
е

ни
я Укажите показания и правила проведения ИВЛ 

простейшими методами – «рот в рот», «рот в 
нос», выполните на тренажере. 

  

Интубация трахеи через рот – показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, со-
берите набор для интубации, выполните на 
тренажере.  

  

Интубация трахеи через нос – показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, вы-
полните на тренажере.  

  



В
то

ро
й

 г
о

д
 о

б
уч

е
ни

я Установка классической ларингеальной маски – 
показания, методика проведения, возможные 
осложнения, выполните на тренажере.  

  

Установка комбинированной пищеводно-
трахеальной трубки - показания, методика про-
ведения, возможные осложнения, выполните на 
тренажере.  

  

Коникотомия – показания, методика проведе-
ния, возможные осложнения, выполните на 
тренажере.  

  

У
К
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; 
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; 
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Чрезтрахеальная вентиляция - показания, ме-
тодика проведения, возможные осложнения, 
выполните на тренажере.  

  

Электрическая кардиоверсия – показания, ме-
тодика проведения, возможные осложнения, 
выполнить на тренажере.  

  

 
В

то
ро

й
 г

о
д

 о
б

уч
е

ни
я 

Пункция периферической вены - показания, ме-
тодика проведения, возможные осложнения, 
выполните на тренажере.  

  

Пункция центральной вены - показания, мето-
дика проведения, возможные осложнения, со-
берите набор для КПВ, выполните на тренаже-
ре.  

  

Центральное венозное давление – нормальные 
величины, правила измерения, значение для 
врача, показать на тренажере методику изме-
рения ЦВД. 

  

 
5.2.Промежуточная аттестация 
5.2.1.Примеры ситуационных задач (кейс-задач), выявляющих практическую под-
готовку ординатора: 
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Ситуационные задачи (кейс-задачи)  

 
 

Ответ 
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У Р.34 лет, находящегося в отделение реанимации с ди-
агнозом: тяжелая ЧМТ, ушиб головного мозга тяжелой 
степени, на фоне проведения ИВЛ в режиме умеренной 
гипервентиляции зафиксированы судороги, артериаль-
ная гипотония, розовые кожные покровы. По данным га-
зового состава артериальной крови – метаболический 
алкалоз и рСО2 20 мм рт.ст.  
Объяснить клиническую симптоматику, определить так-
тику интенсивной терапии.   

 

В
то

ро
й

  
го

д
 о

б
уч

е
ни

я К., 60 лет, в отделение реанимации поступила с клини-
кой желудочно-кишечного кровотечения из варикозно 
расширенных вен пищевода и цирроза печени. При ла-
бораторном обследовании по данным КЩС определяет-
ся декомпенсированный метаболический ацидоз.  
Необходимо: назвать причины ацидоза, провести ИТ. 

 

У
К

-1
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; 
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; 
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П
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-
9

 
П
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е
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я С., с хронической почечной  недостаточностью с призна-

ками нарушения выделительной функции почек в после-
операционном периоде проводилась инфузия 5% рас-
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Ситуационные задачи (кейс-задачи)  

 
 

Ответ 

твора глюкозы. На вторые сутки после проводимой те-
рапии у больного появилось отвращение к пищи, рвота, 
умеренно  выраженная депрессия, увеличение ЦВД, 
снижение гематокрита.  
Необходимо указать причину нарушения, методы диаг-
ностики и ИТ.  

В
то

ро
й

  
го

д
 о

б
уч

е
ни

я С., 65 лет, в отделение реанимации поступил с развити-
ем клиники дыхательной недостаточности вследствие 
хронической обструктивной болезни  легких. По данным 
КЩС: рН 7,45; ВЕ 3,0; рСО2 60 мм рт.ст.  
Необходимо определить форму нарушения КЩС, объ-
яснить сдвиги рН и ВЕ, назначить ИТ.  
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О., 45 лет. Находится в течение недели в отделение 
реанимации по поводу распространенного  гнойного пе-
ритонита. Последняя ревизия брюшной  полости пока-
зала наличие продолжающегося перитонита. У больного 
лабораторно: уровень молекул средней массы 0,560 
у.е., лейкоцитарный индекс интоксикации 6,7, тахикар-
дия до 120 в мин, диурез за  
сутки до 120 мл, АД 160/90 мм рт.ст.  
Выберите последовательность детоксикации и обоснуй-
те его.  
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Л., 39 лет. Находится в отделение пульмонологии по по-
воду гормонозависимой бронхиальной астмы. За по-
следнюю неделю – состояние ухудшилось, нарастает 
одышка экспираторного характера, которая требует уве-
личения частоты и дозы ингаляционных кортикостерои-
дов.  
Показаны ли данной пациентке методы детоксикации, 
если показаны, то обоснуйте целесообразность их ис-
пользования. 
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К., 68 лет, находился в терапевтическом отделение по 
поводу гипертонической болезни, стадия IIБ. На фоне 
проводимого лечения у больного произошло резкое уве-
личение АД до 240/120 мм рт.ст. При этом нарастала 
клиника ОДН: тахипноэ до 40 в мин, акроцианоз, ЧСС до 
120 в мин. В легких  прослушивается  влажные разнока-
либерные  хрипы, по ЭКГ – перегрузка левых отделов 
сердца. Беспокоит кашель с пенистой мокротой с при-
месью крови. Установить причину ухудшения состояния, 
назначить план обследования и ИТ.   
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Т., 54 лет. Поступила в хирургическую клинику с острой 
кишечной  непроходимостью. В анамнезе больная стра-
дает длительно бронхиальной  астмой.  После  прове-
денного  обследования  и  премедикации  по экстренным 
показаниям проведена операция в объеме лапаротомии, 
ликвидации непроходимости. На фоне введения фента-
нила у больной ухудшение состояния: АД повысилось до 
240/110 мм рт.ст., тахикардия до 120 в мин, снижение 
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сатурации до 83%. По данным КЩС: рСО2 повысилась 
до 60 мм рт.ст. Аускультативно – резкое ослабление ды-
хания по всем легочным полям.  
Дать клиническую оценку предоперационной подготовки, 
определить причину ухудшения состояния, определить 
характер ИТ. 
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С., 56 лет, находился в отделение хирургии с диагнозом 
– обострение острого холецистита. С  целью  купирова-
ния болевого синдрома введен баралгин. Через 25 ми-
нут после введения препарата появились боли в эпига-
стрии, умеренное снижение АД, после осмотра хирурга 
острое хирургическое заболевание отвергнуто.  
Провести верификацию диагноза, определить тактику 
интенсивной терапии. 
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после перенесенного приступа эклампсии. Через 20 мин 
после поступления у больной развился приступ клонико-
тонических судорог.  
Необходимо: определить наиболее вероятную  причину 
развития судорог, определить схему терапии. 
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А., 34 лет, поступил в отделение реанимации из санпро-
пускника. Из анамнеза: за 30 мин до поступления был 
сбит легковой автомашиной,  
доставлен бригадой Скорой помощи. При поступлении: 
кома II степени, одышка до 30 в мин, АД 150/90 мм 
рт.ст., брадикардия до 40 в мин, имеется анизокория. 
Ваши действия по оказанию первичной реанимационной 
помощи, дальнейшей диагностики и привлечения спе-
циалистов, тактики ведения больного с позиции реани-
матолога.   
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Р., 39 лет, доставлен в санпропускник реанимационной 
бригадой Скорой помощи. Из анамнеза: тяжелая соче-
танная травма, полученная вследствие падения с высо-
ты 10 метров. Давность травмы 30 мин. Сознание угне-
тено до комы II, АД 60/0 мм рт.ст., одышка смешанного 
характера с частотой до 30 в минуту.  
Определить последовательность действий врача реа-
нимационной бригады на догоспитальном этапе, неот-
ложные мероприятия в санпропускнике, дальнейшую 
тактику ведения больного и ИТ в отделение реанима-
ции.   
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лой ЧМТ: перелом свода и основания черепа, ото- и на-
золикворея. Через 3 часа после поступления у больного 
нарастает клиника ОДН (тахипное, цианоз, артериаль-
ная гипертензия, тахикардия).  
Наиболее вероятные причины ОДН, принципы ИТ. 
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М., 45 лет, переведен в отделение реанимации из отде-
ления травматологии, где находился в течение 2 суток 
после тяжелой скелетной травмы (перелом костей таза 
и конечностей). Поводом для перевода явилось резкое 
нарастание ОДН: тахипное до 40 в мин, температура до 
39,60С, аускультативно в легких жесткое дыхание по 
всем легочным полям, по данным рентгенографии орга-
нов грудной клетки – двухстороння пневмония, по КЩС – 
рСО2 60 мм рт.ст., в моче обнаружены свободные жир-
ные кислоты.  
Установить и обосновать причину ОДН, решить вопросы 
ИТ.  
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О., 39 лет, доставлен в отделение из операционной в 
отделение реанимации. Основной диагноз: тяжелая за-
крытая ЧМТ: ушиб головного мозга тяжелой степени со 
сдавлением левой гемисферы острой субдуральной ге-
матомой.  Операция: декомпрессивная трепанация че-
репа с удалением гематомы. Исходный уровень созна-
ния до операции – кома II. При поступлении в отделение 
реанимации – спонтанное дыхание с частотой 12 в мин, 
АД 160/90 мм рт.ст., брадикардия до 60 в мин. Оценить 
тактику ИТ, рассмотреть дальнейший план ведения 
больного.   
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С., 67 лет. Доставлена в отделение реанимации из опе-
рационной. Послеоперационный диагноз: ЦВБ. Острое 
нарушение мозгового кровообращения. Геморрагиче-
ский инсульт с формированием внутримозговой гемато-
мы левого полушария. Операция: резекционная трепа-
нация черепа с аспирацией гематомы и вентрикулярным 
дренированием. Исходно: кома II, ИВЛ через интубаци-
онную трубку, АД 180/90 мм рт.ст., давление  
ликвора 200 мм вод.ст.  
Ваша тактика ведения больной и дальнейшая ИТ, мони-
торинг послеоперационного периода.   
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Вы приглашены на дружеский вечер. На фоне приема 
алкоголя и пищи у одного из гостей произошла рвота и 
аспирация желудочного содержимого. При Ваших по-
пытках восстановить проходимость верхних дыхатель-
ных путей тройным приемом и начать ИВЛ  имеет место 
препятствие в виде инородного тела на уровне гортани. 
Ваши действия.   
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В., 25 лет, поступил в отделение реанимации с диагно-
зом: ножевое проникающее ранение в брюшную по-
лость, острая массивная кровопотеря.  Шок III. При по-
ступлении больной без сознания, пульсация  сохранена 
только на сонных артериях.  После проведения транс-
фузионной терапии, введения адреналина и атропина по 
ЭКГ – сохранение электрической активности миокарда, 
пульсация на сонных артериях отсутствует. Данное со-
стояние расценено как электромеханическая диссоциа-
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ция. Определить алгоритм первой помощи,  вероятную 
причину развития электромеханической диссоциации.   
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В., 40 лет, находился в отделение общей хирургии с ди-
агнозом: язвенная болезнь желудка. Экстренная опера-
ция: лапаротомия, резекция желудка. Получил соответ-
ствующую терапию, обезболивание наркотическими 
аналгетиками (омнопон 2% по 2 мл 4 раза в сутки внут-
римышечно). Через 40 минут после введения омнопона 
больной потерял сознание, АД снизилось до 40 мм рт.ст. 
Брадипное до 10 в мин. Акроцианоз.  
Наиболее вероятная причина ОДН, последовательность 
реанимационных мероприятий?   
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Г., 35 лет. Госпитализирован в отделение реанимации 
через 1 час после автодорожной травмы. При поступле-
нии: кома, АД 130/90 мм рт.ст., пульс 110 в мин. Одышка 
до 40 в мин. Выраженная подкожная эмфизема правой 
половины грудной клетки. Рентгенологически – перелом 
VI-VII-VIII-IX  ребер справа, напряженный пневмоторакс. 
Предполагаемый диагноз, план дообследования, после-
довательность реанимационных мероприятий?  
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С., 25 лет, доставлен в отделение токсикологии с произ-
водства. Заболел на работе: остро возникли головные 
боли, рвота. В последующем головные боли нарастали, 
госпитализирован. Объективно: сопор, цианоз видимых 
слизистых и кожных покровов, АД 140/90 мм рт.ст., пульс 
106 в мин. Дыхание спонтанное, хрипов нет. Температу-
ра до 38,6 С.  
Обосновать возможные механизмы развития  клиниче-
ских и лабораторных синдромов, дообследование, ин-
тенсивная терапия.  
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К., 65 лет. Доставлена в отделение острых отравлений с 
предполагаемым диагнозом: отравление неизвестным 
ядом. Больная была случайно обнаружена соседкой в 
квартире, без сознания. Анамнез не известен. Объек-
тивно: кома II, пульс 86 в мин, АД 180/110 мм рт.ст. Ани-
зокория, арефлексия. Дыхание спонтанное, брадипное 
до 10 в мин. Лабораторно в пределах нормы.  
Провести дифференциальный диагноз, принципы интен-
сивной терапии.  
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диагноз предварительный отравление ФОИ.  
Обосновать план обследований, учитывая токсикокине-
тические свойства ФОИ при их пероральном отравлении  
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Т., 40 лет. В отделении острых отравлений  поступил с 
предварительным диагнозом – отравление  суррогатами 
алкоголя. В анамнезе – прием алкоголя в течение 7 
дней. При поступлении – сопор, контакт затруднен, пока-
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затели гемодинамики АД 110/90 мм рт.ст., пульс 110 в 
мин. Дыхание адекватное. Умеренная гиперемия кожных 
покровов. В области верхней трети правого бедра опре-
деляется  выраженный отек мягких тканей, на этом фоне 
– флектены. Содержание алкоголя 2,04 промилле, об-
щий анализ крови без особенностей, декомпенсирован-
ный метаболический ацидоз, гиперкалиемия. Умеренное 
повышение креатинина, анурия. 
Предварительный диагноз, дополнительное  обследова-
ние, выбор ИТ и активная детоксикация. 

5.2.2.Примеры заданий, проверяющих практическую подготовку ординатора 
Проверяемые 
компетенции 

Содержание задания Эталон отве-
та 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Общая анестезиология  

 Разработайте алгоритм ранней диагностики трудных 
дыхательных путей 

 

 Напишите реферат на тему: Современные шкалы про-
гнозов и оценки предоперационных рисков (ASA, МНО-
АР). 

 

 Представьте кейс по истории болезни «Правосторонний 
пневмоторакс после катетеризации подключичной вены» 

 

 Представьте проект «Альтернативные методы обеспе-
чения проходимости дыхательных путей» 

 

 Подготовьте доклад «Осложнения искусственной венти-
ляции легких» 

 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Клиническая фармакология в анестезиологии  

 Представьте проект «Опиодные анальгетики – фента-
нил, ремифентанил» 

 

 Подготовьте доклад «Рекураризация, декураризация»  
УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-9 
Частные вопросы анестезиологии  

 Разработайте алгоритм ранней диагностики высокого 
спинального блока 

 

 Напишите реферат на тему: Управляемая гипотония  
 Представьте кейс по истории болезни «Синдром мас-

сивной гемотрансфузии» 
 

 Представьте проект «Особенности анестезии при опе-
рациях на почке и мочевыводящих путях» 

 

 Подготовьте доклад «Анестезия в челюстно-лицевой хи-
рургии, оториноларингологии и офтальмологии» 

 

УК-1-5; ПК-
1-9; ОПК-1-9 

Общие вопросы реаниматологии и интенсивной те-
рапии 

 

 Разработайте алгоритм ранней диагностики кетоацидоза  
 Напишите реферат на тему: Гипонатриемия»  
 Представьте кейс по истории болезни «Лактат-ацидоз»  
 Представьте проект «Респираторный ацидоз»  
 Подготовьте доклад «Осложнения парентерального пи-  



тания, профилактика» 
УК-1-5; ПК-

1-9; ОПК-1-9 
Частные вопросы медицины критических состояний  

 Опишите инструментальную методику вено-венозной 
фильтрации 

 

 Разработайте алгоритм ранней диагностики анафилак-
тического шока 

 

 Напишите реферат на тему: Травматический шок  
 Представьте кейс по истории болезни «Субарахнои-

дальное кровоизлияние» 
 

 Подготовьте доклад «Тромбоэмболия легочной арте-
рии» 

 

 
6. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ программы  

Б2.П.1 Производственной (клинической) практики 
 
 

6.1. Учебно-методическая документация и материалы: 
1) слайд-лекции по темам программы 
2) учебные пособия по разделам программы 
3) дистанционные модули 
4) ситуационные задачи 
 
6.2. Литература 

Основная литература 
8. Анестезиология, реаниматология, интенсивная терапия: Учебник для сту-

дентов учреждений высшего профессионального образования / С.А. Сумин. – М.: 
ООО Издательство «Медицинское информационное агенство», 2015. – 496 с.: ил.  

9. Анестезия Роналда Миллера: в 4-х т. Учебное пособие/ Миллер Р./ Пере-
вод: Лебединский К. М.- М. "Человек", 2015 - 3328 с : ил  

10. Анестезия Роналда Миллера: в 4-х т. Учебное пособие/ Миллер Р./ Пере-
вод: Лебединский К. М.- М. "Человек", 2014 - 3328 с : ил  

11. Сумин С. А. Анестезиология и реаниматология : учеб. пособие для после-
дипломного образования: в 2-х т. / С. А. Сумин, М. В. Руденко, И. М. Бородинов. - 
М. : МИА Т. 1. - 2010. - 928 с  

12. Сумин С. А. Анестезиология и реаниматология : учеб. пособие для после-
дипломного образования: в 2-х т. / С. А. Сумин, М. В. Руденко, И. М. Бородинов. - 
М. : МИА Т. 2. - 2010. - 872 с  

13. Общие вопросы токсикологии: Учебное пособие.- Чита: РИЦ ЧГМА, 2013 – 
164 с  

14. Клиническая анестезиология: книга 3-я / Изд. 4-е, испр. – с англ. – М.: Изда-
тельство БИНОМ, 2014. – 352 с., ил.  

Дополнительная литература  
41. Михельсон В.А. Детская анестезиология и реаниматология.- М.: Медицина, 

2001. – 480 с.  
42. Руководство по анестезиологии (под ред. Бунятяна А.А.).- М.: Медицина, 

1994. – 656 с.  
43. Цыганий А.А. Карманный справочник анестезиолога. – М.: Книга плюс, 2002. 

– 416с.  
44. Морган Д.Э., Михаил М.С. Клиническая анестезиология.- СПб: Невский диа-

лект, 1998, 2000. - кн.1,2,3.  



45. Рябов Г.А., Семенов В.Н., Терентьева Л.М. Экстренная анестезиология.- М.: 
Медицина, 1983. – 304 с.  

46. Зильбер А.П. Респираторная медицина.- Изд-во Петр. ГУ, Петрозаводск, 
1996. – 488 с.  

47. Латто Н.Н., Роузен М. Трудности при интубации трахеи.- М.: Медицина, 
1989. – 303 с.  

48. Костюченко А.Л., Дьяченко П.К. Внутривенный наркоз и антинаркотики.- 
СПб.: «Деан», 1998.- 240 с.  

49. Руководство по клинической анестезиологии (под. Ред. Брайана Дж. Пол-
ларда). – М.: МЕДпресс-информ, 2006. – 912с.  

50. Зильбер А.П. Трактат об эйтаназии. - Изд-во Петр. ГУ, Петрозаводск, 1998. 
– 464с.  

51. Руководство по анестезиологии, Том I (под 15 Руководство по анестезиоло-
гии, Том II (под ред. Эйткенхеда А.Р., Смита Г.) - М.: Медицина, 1999. – 540с.  

52. Вагнер Е.А., Тавровский В.М., Ортенберг Я.А. Реинфузия крови, 
М.Медицина. -1997. – 121с. 19 Старченко А.А. Клиническая нейрореаниматология 
(Справочное рук-во). – СПб., СПб. Мед. Изд-во – 2002. – 666с.  

53. Черняховский Ф.Р. Организация отделения анестезиологии – реаниматоло-
гии.- М.: Медицина, 1990.- 192 с.  

54. Леви Дж.Х. Анафилактические реакции при анестезии и интенсивной тера-
пии. – М.: Медицина, 1990.- 175 с.  

55. Рагимов А.А., Алексеева Л.А., ДВС-синдром в хирургии. - М.,1999.-120с.  
56. Шифман Е.М., Тиканадзе А.Д., Вартанов В.Я. Инфузионнотрансфузионная 

терапия в акушерстве. – Петрозаводск, Изд-во “ИнтелТек”, 2001. – 304с.  
57. Царенко С.В. Нейрореаниматология. Интенсивная терапия черепномозго-

вой травмы / М.:Медицина, 2005. – 352с.  
58. Кассиль В.А., Выжигина М.А., Лескин Г.С. Искусственная и вспомогательная 

вентиляция лѐгких.- М.: Медицина, 2004.- 480 с.  
59. Корячкин В.А. Спинномозговая и эпидуральная анестезия: Пособие для 

врачей / Москва, 1998. – 80с.  
60. Зильбер А.П. Акушерство глазами анестезиолога. - Изд-во Петр. ГУ, Петро-

заводск, 1997. – 396с.  
61. Бизяев А.Ф., Иванов С.Ю., Лепилин А.В. и др. Обезболивание в условиях 

стоматологической поликлиники.- М.: ВУ НМЦ МЗ РФ, 2002.- 144 с.  
62. Костюченко А.Л., Костин Э.Д., Курыгин А.А. Энтеральное и искусственное 

питание в интенсивной медицине. - СПб: “Специальная литература”, 1996. – 330с.  
63. Алексеева Г.В., Гурвич А.М., Семченко В.В. Постреанимационная энцефа-

лопатия.- Омск, 2002.- 152 с. 33 Кассиль В.Л., Лескин Г. С., Выжигина М.А. Респи-
раторная поддержка.- М.: Медицина, 1997. – 320 с.  

64. Короткоручко А.А. Анестезия и интенсивная терапия в нейрохирургии. Руко-
водство – Киев: Четверта хвиля., 2004. – 526с.  

65. Виленский Б.С. Инсульт: профилактика, диагностика и лечение / Б.С. Ви-
ленский. – СПб.: Искусство России, 1999. – 336 с.  

66. Костюченко А.Л., Бельских А.Н., Тулупов А.Н. Интенсивная терапия после-
операционной раневой инфекции и сепсиса. – СПб. “Фолиант”, 2000. – 448с.  

67. Горбачѐв В.И. Диагностика и интенсивная терапия тяжѐлой черепномозго-
вой травмы: Пособие для врачей – Иркутск, 2003. – 53с.  

68. Костюченко А.Л., Гуревич К.Я., Лыткин М.И. Интенсивная терапия после-
операционных осложнений. – СПб: “Спецлит” – 574 c.  

69. Малышев В.Д. Интенсивная терапия.- М.: Медицина, 2002. – 582 с.  
70. Марино П.Л. Интенсивная терапия. – М.: ГЭОТАР МЕДИЦИНА, 1998. – 639 

с.  



71. Рагимов А.А., Еременко А.А., Никифоров Ю.В. Трансфузиология в реанима-
тологии. М., МИА. – 2005. - 778с.  

72. Мальцев В.В. Нейротравма: проблемы интенсивной терапии и анестезиоло-
гического пособия / Петрозаводск, Изд-во ПетрГМУ, 2000. – 72с.  

73. Чаленко В.В., Редько А.А., Андожская И.В., Пастухова Н.К. Флуокоррекция. - 
С.Пб. – Агенство “РДК-принт”. - 2002. – 586с.  

74. Сафар П. Сердечно-лѐгочная и церебральная реанимация.- М.: Медицина, 
1984.- 256с.  

75. Шифман Е.М., Тиканадзе А.Д., Вартанов В.Я. Инфузионнотрансфузионная 
терапия в акушерстве. – Петрозаводск. - ИнтелТек. – 2001. – 304с.  

76. Интенсивная терапия. Реанимация, Первая помощь: Учебное пособие слу-
шателей системы последипломного образования / Под ред. В.Д. Малышева, М.: 
Медицина, 2000.  

77. Назаров И.П., Винник Ю.С. Интенсивная терапия критических состояний 
(лекционный курс). Т.1 – Красноярск, 2002.  

78. Зильбер А.П. Медицина критических состояний. Общие проблемы. - Изд-во 
Петр. ГУ, Петрозаводск, 1995. – 360с.  

79. Костюченко А.Л., Костин Э.Д., Курыгин А.А. Энтеральное и искусственное 
питание в интенсивной медицине. - СПб:“Специальная литература”, 1996. –.330 с.  

80. Нейротравматология. Справочник (Под ред. Коновалова А.А., Лихтермана 
Л.Б., Потапова А.А.) - М.: ИПЦ «Вазар-Ферро». – 1994. – 415с. 

Электронно-информационные ресурсы 
Внутренние ресурсы: 
− электронный каталог научно-медицинской библиотеки, включающий все ви-

ды изданий; 
− база данных «Периодика»; 
− электронная полнотекстовая библиотека трудов ИГМАПО– филиала 

РМАНПО; 
− библиографическая база данных «Труды сотрудников ИГИУВ/ИГМАПО»; 
− реферативный журнал «Медицина» ВИНИТИ / на CD; 
− «Консультант врача» электронная медицинская библиотека/ на CD; 
− Кокрановская библиотека / на CD; 
− Бюллетень регистрации НИР и ОКР / на CD 
− Сборник рефератов НИР и ОКР / на CD; 
− Коллекция электронных приложений к печатным изданиям: «Национальным 

руководствам» и др. 
Внешние ресурсы (есть Договоры): 
− Электронный библиотечный абонемент ЦНМБ; 
− Научная электронная библиотека; 
− МБА с ЦНМБ им. Сеченова; 
− Доступ к электронным ресурсам Новосибирского гос. мед. ун-та и Краснояр-

ского гос. мед. ун-та в рамках Соглашения о сотрудничестве электронных библио-
тек вузов; 

− Библиографические ресурсы Некоммерческого Партнерства «МедАрт»; 
− Справочно-правовая система «Гарант». 

Электронные ресурсы: 
 Begell House, Inc.: Begell Biomedical Research Collection: 

https://www.begellhouse.com/collections/341eac9a770b2cc3.html 
 2.Elsevier: Cell Press/The Lancet/Embase/Society journals: 

http://www.elsevierscience.ru/ 
 https://www.sciencedirect.com/ 
 http://www.embase.com/ 



 Oxford University Press: Oxford Medicine Online + Oxford Clinical Psychology: 
https://oxfordmedicine.com/ 
 Клиническая этика: http://cet.sagepub.com/ 
 Пострепродуктивное здоровье: http://min.sagepub.com/ 
 Кокрановская библиотека: https://podpiska.rfbr.ru/www.cochrane.org 
 Реферативные базы данных: http://www.scopus.com, 

https://www.sciencedirect.com/.  
 8.Консультант врача http://www.rosmedlib.ru/ 
 9.Цифровой ресурс «Руконт»:  
 http://www.rucont.ru/ 
 Электронные медицинские библиотеки: 

http://www.spsl.nsc.ru/win/navigatrn.html,  
 http://www.webmedinfo.ru/index.php,  
 http://medlib.ws/,  
 http://ucm.sibtechcenter.ru/,  
 http://www.kuban.su/medicine/shtm/00.htm,  
 http://medlib.tomsk.ru/node/3,  
 http://www.pgpb.ru/libraries/lib_vgmu/library.htm,  
 http://www.igma.ru/content/view/270/260/,  
 http://www.gma.nnov.ru/NGMA/Lib/dates.php,  
 http://omsk-osma.ru/rest_14.html,  
 http://library.sgmu.ru/cgi-

bin/irbis64r_71/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS&P21DBN=IBIS,  
 http://www.yma.ac.ru/bibl.htm#4,  
 http://www.vidal.ru/po_piskreparatov/, 
 https://meduniver.com/Medical/Xirurgia/shvi_na_kogu.html?ysclid=lmikw2dphq80

6713392. 
 Электронный каталог книг НМБ ИГМАПО (http://lib.igmapo.ru/cgi-

bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 Электронный каталог диссертаций и авторефератов диссертаций 

(http://lib.igmapo.ru/cgi-
bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 Собрание электронных изданий ИГМАПО (Информрегистр) 

(http://lib.igmapo.ru/cgi-
bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 База данных «Труды сотрудников ИГМАПО/ИГИУВ 1979-2018гг.» 

(http://lib.igmapo.ru/cgi-
bin/irbis64r_13/cgiirbis_64.exe?C21COM=F&I21DBN=IBIS_EX&P21DBN=IBIS); (дос-
туп с сайта ИГМАПО); 
 Доступ к ЭБС издательства ГЭОТАР-Медиа "Консультант врача" 

http://www.rosmedlib.ru; 
 Научная электронная библиотека e-library (https://elibrary.ru); 
 Доступ к электронным ресурсам компании Elsevier и международного науч-

ного издательства Springer Nature в рамках договора с РФФИ(доступ через сайт 
РМАНПО);  
 Scopus - крупнейшая в мире база данных рефератов и цитирования изда-

тельства Elsevier https://www.elsevier.com/ (доступ через сайт РМАНПО); 
 Доступ к «Национальной электронной библиотеке» (НЭБ) ФГБУ РГБ; 
 Доступ к базе данных ООО «ПОЛПРЕД Справочники» (www.Polpred.com);  



 Доступ к Электронному периодическому справочнику «Система ГАРАНТ» 
(локальный доступ); 
 Доступ к Электронному периодическому справочнику «КонсультантПлюс» 

(локальный доступ); 
 Межбиблиотечный абонемент ЦНМБ МГМУ им. Сеченова; 
 Межбиблиотечный абонемент Иркутской областной научной универсальной 

библиотеки им. Молчанова-Сибирского; 
 Министерство образования и науки Российской Федерации 

(https://минобрнауки.рф); 
 Федеральная служба по надзору в сфере образования и науки 

(obrnadzor.gov.ru); 
 Федеральный портал «Российское образование» (http://www.edu.ru/); 
 Информационная система «Единое окно доступа к образовательным ресур-

сам» (http://window.edu.ru); 
 Федеральный центр информационно-образовательных ресурсов 

(http://fcior.edu.ru/); 
 Электронные библиотечные системы и ресурсы (tih.kubsu.ru); 
 Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ) 

(http://www.femb.ru); 
 Профессиональный информационный ресурс для специалистов в об-

ласти здравоохранения «Consilium Medicum» http://con-
med.ru/magazines/consilium_medicum/ 
 
7.3. Кадровое обеспечение реализации рабочей программы Б2.П.1 Производст-
венной (клинической) практики 

№ 
п/п 

Код раздела, 
темы рабочей 

программы 

Фамилия Имя Отчест-
во 

Ученая сте-
пень, ученое 

звание 

Основное место 
работы, долж-

ность 

Место работы и 
должность по со-
вместительству 

1 Б2.П.1.1- 
Б2.П.1.15 

Горбачёв В.И. 
д.м.н., про-

фессор 

ИГМАПО – 
филиал 

РМАНПО МЗ 
РФ 

- 

2 Б2.П.1.1- 
Б2.П.1.15 

Нетесин Е.С.  
к.м.н., до-

цент 

ИГМАПО – 
филиал 

РМАНПО МЗ 
РФ 

- 

 
 


