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1. Квалификационная характеристика врача специалиста.

(Приказ №____)

2. Учебный план 
послевузовской профессиональной подготовки специалистов в клинической интернатуре по специальности "___акушерство и гинекология____________"

Срок обучения: _1728__  часов (48 недель).

	№

раз-дела
	Наименование разделов
	Всего

часов
	Недели

	1.
	Профессиональная подготовка  
	1584
	44

	
	Федеральный компонент  
	
	

	1.1.
	Клиническая подготовка врача  
	1476
	41

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	В том числе:

Подготовка по смежным специальностям:
	144
	4

	
	
	
	

	
	
	
	

	 
	Национально-региональный компонент
	
	

	1.2.
	Фундаментальная подготовка: 
	72
	2

	
	
	
	

	
	
	
	

	1.3. 
	Общественное здоровье и здравоохранение  
	36
	1

	2. 
	Элективы: 
	
	


	Экзамены, зачеты
	
	

	Всего часов обучения:
	1728
	


3. Учебно-тематический план изучения дисциплины
	№

раздела
	Наименование разделов и их содержание
	Количество часов
	Форма 

контроля

	
	
	Всего 
	Аудиторная работа
	Самост

работа
	

	
	
	
	Лекции
	Семин
	
	

	1. 
	2. 
	3. 
	4. 
	5. 
	6. 
	7. 

	1.
	Профессиональная подготовка- 91,7%
	1584
(44 нед.)
	
	
	
	

	Федеральный компонент

	1.1.
	Клиническая подготовка 
	1476 

(41 нед.)
	
	
	
	

	1.1.1.
	Акушерство
	666 

(18,5 нед.)
	
	60 + 

6 ч. Зач.
	600
	экзамен

	1.1.1.1.
	Подготовка в женской консультации
	144

(4 нед.)
	
	6
	138
	

	1.1.1.2.
	Подготовка в акушерском  стационаре
	522 

(14,5 нед.)
	
	54 +

6 ч. зач
	462
	

	1.1.2.
	Гинекология
	666 

(18,5 нед.)
	
	60 + 

6 ч. Экз.
	600
	экзамен

	1.1.2.1.
	Подготовка в гинекологическом стационаре
	666 

(18,5 нед.)
	
	60 + 

6 ч. Экз.
	600
	

	1.1.3.
	В том числе:

Подготовка по смежным специальностям:
	144

 (4 нед.)
	
	24
	120
	

	1.1.3.1
	интенсивная терапия и неотложные состояния
	72

(2 нед.)
	
	12
	60
	

	1.1.3.2.
	физиология, патология периода новорожд.
	72

(2 нед.)
	
	12
	60
	

	Национально-региональный компонент

	1.2
	Фундаментальные дисциплины 
	72

2 (нед.)
	
	20
	40 + 

12 ч. Зач.
	зачет

	1.2.1
	оперативная хирургия
	36

(1 нед.)
	
	10
	20 + 

6 ч. Зач.
	зачет

	1.2.2
	клиническая патологическая физиология
	(1 нед.)
	
	
	6 ч. Зач
	зачет

	1.3
	Общественное здоровье

и здравоохранение
	36

(1 нед.)
	10
	10
	20 + 
6 ч. Зач.
	      зачет

	2. 
	Элективы: – 8,3%
	144

 (4 нед.)
	
	
	
	

	2.1
	Онкология:
	144

 (4 нед.)
	
	8+ 

6 ч. Зач.
	130.
	

	Экзамен, зачет
	
	
	
	
	

	Всего:
	1728

(48 нед.)
	30
	248 (в т.ч. 30 зач.;

6 экз.)
	1450
	


5. Перечень семинарских  занятий по специальности
	№
	Тема
	Всего

часов

	1. 
	Структура и организация работы женской консультации в рамках национального проекта «Здоровье». Диспансеризация беременных групп высокого риска.
	4

	2. 
	Организация стационарной акушерско-гинекологической помощи. Основные показатели работы акушерского и гинекологического стационаров.
	4

	3. 
	Наружное и внутреннее акушерское исследование. Причины наступления родов. Клиническое течение и ведение родов. Роль врача в каждом периоде родов. Биомеханизм родов при переднем и заднем видах затылочного предлежания. Гравидограмма.
	6

	4. 
	Течение и ведение родов при разгибательных предлежаниях.  Узкий таз.
	4

	5. 
	Аномалии родовой деятельности. Современные методы диагностики, профилактики и лечения.
	4

	6. 
	Кровотечения в последовом и раннем послеродовом периоде (ДВС-синдром, ПОНРП, предлежание плаценты). Геморрагический шок. Мероприятия по борьбе с геморрагическим шоком.
	6

	7. 
	Родоразрешающие операции (акушерские щипцы, вакуум-экстракция, кесарево сечение). Плодоразрушающие операции.
	4

	8. 
	Экстрагенитальная патология и беременность. 
	6

	9. 
	Невынашивание. Новые аспекты диагностики и терапии.
	4

	10. 
	Гестоз.
	6

	11. 
	Резус-конфликт при беременности.
	4

	12. 
	Современные методы лечения ГСЗ. Группы риска по развитию ГСЗ. Профилактика. Особенности течения акушерских перитонитов.
	4

	13. 
	Хроническая фетоплацентарная недостаточность.
	4

	14. 
	Зачет
	6

	Всего:
	66

	
	Перечень семинарских занятий по гинекологии

№

Тема
Всего

часов

Общая симптоматика гинекологических заболеваний. Методы обследования гинекологических больных. Диспансерное наблюдение гинекологических больных в женской консультации.
6
Регуляция менструального цикла. Дисфункциональные маточные кровотечения. Этиология, принципы лечения в разные возрастные периоды.

6

Гиперпластические процессы эндометрия. Принципы гормонотерапии.

6
Воспалительные заболевания женских половых органов специфической и неспецифической этиологии.

6
Миома матки. Эндометриоз.

6
Нейроэндокринные синдромы.

6
Аменорея. Диагностика. Лечение.

6
Современные методы контрацепции.

6
Дифференциально-диагностические критерии  и планирование лечения больных с различными формами женского бесплодия:

6
Онкогинекологическая настороженность врача акушера-гинеколога. Группы риска, значение возраста, оценка анамнестических данных, наследственность, преморбидный фон, основы первичной и вторичной профилактики онкогинекологических заболеваний, особенности этики и деонтологии у онкогинекологических больных.
6
Экзамен
6
Всего:

66


	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


6. Тематический план  самостоятельной работы интерна 
Акушерство
	№ п./п.
	ТЕМА
	Всего часов

	1. 
	Подготовка в женской консультации
	138

	2. 
	Физиология и патология родов
	174

	3. 
	Патология беременности
	156

	4. 
	Физиология и патология  послеродового периода
	132

	
	ВСЕГО ЧАСОВ    
	600


Гинекология
	№ п./п.
	ТЕМА
	Всего часов

	1. 
	Онкогинекология. 
	134

	2. 
	Консервативная гинекология 
	144

	3. 
	Оперативная гинекология
	322

	
	ВСЕГО ЧАСОВ    
	600


7. Карта самостоятельной работы интерна

	№


	Самостоятельная работа клинического интерна
	Форма контроля

	
	Содержание работы,

форма работы 
	Сроки выполнения
	Общая трудоемкость
	

	1.
	Подготовка в женской консультации. 

Течение и ведение беременности по триместрам ее развития. Типичные осложнения. Профилактика. Лечебно-охранительный режим. Подготовка Бере-мен​ных к родам. Антенатальная диагностика состояния плода. Освоение практических навыков по диспансеризации беременных с неосложненным течением беременности и при осложненном течении беременности, сопутствующей экстраге-нитальной патологии.

1. Ведение амбулаторного приема беременных.

2. Диспансеризация беременных с акушерской патологией.

3.  Составление представления о беременной и подготовка к докладу на планерках 

4. Работа с дополнительной литературой в библиотеке.

Подготовка рефератов по современной тактике ведения беременных с акушерской патологией.
	I полугодие
	138 часов
	Зачет


	2.
	Физиология и патология родов.

Понятие "нор​мальные роды". Понятие активно-выжидательного ведения родов. Контроль за состоянием роженицы и плода в родах (УЗИ, кардиомониторинг, партограмма). Профилактика осложнений. Применение спазмолитиков. Обезболивание. Бережное оказание пособия при рождении ребенка. Профилактика кровотечения. Оценка состояния новорожденного. Раннее прикладывание ребенка к гру​ди. Аномалии родовой деятельности. Основные причины, факторы риска. Влияние на плод и новорожденного. Классификация. Диагностика. Дифференциальная диагностика между слабостью и дискоординацией родовой деятельности. Патологичес​кий прелиминарный период. Диагностика. Лечение. Клиническая картина слабости родовой деятельности, дискоординации сократительной активности матки, а также быстрых родов. Особенности регуляции аномалий родовой деятельности. Тазовые предлежания плода. Диагностика. По​собия и операции при тазовых предлежаниях. Показания к кесареву сечению при тазовых предлежаниях плода. Условия для ведения родов при узком тазе через естественные родовые пути Ведение родов при узком тазе (функциональная оценка таза, кардиомониторный контроль, регуляция со​кратительной. Кровотечения в последовом и раннем послеродовом периодах. Основные причины. Диагностика. Профилактика. Лечение. Оказание неотложной помощи. Роль женской консультации.

1. Курация рожениц с нормальным течением родов и различными видами акушерской патологии в родовом блоке.

2. Работа в  смотровой,  освоение практических навыков наружного и внутреннего акушерского обследования

3. Заполнение историй родов, интерпретация дополнительных методов обследования

4. Работа в  операционной в качестве ассистента хирурга. 

5. Выполнение операции кесарева сечения.

6. Работа с дополнительной литературой в библиотеке

Подготовка рефератов по современной тактике ведения родов при их осложненном течении.
	I полугодие
	174 часа
	Зачет

	3.
	Патология беременности. 

Выявление факторов риска течения беременности. Динамика наблюдения. Диагностика, профилактика, лечение, реабилитация.
Ранние токсикозы. Чрезмерная рвота. Лечение. Показания к прерыванию беременности. Гестозы (поздние токсикозы беременных). Клиника. Диагностика. Диагностика гестоза доклинической стадии. Основные клинические симптомы. ДВС-синдром при развитии гестоза. Оценка показателей гемостазиограммы. Состояние фетоплацентарной системы при гестозе. Оценка степени тяжести гестоза. Тактика врача. Критические формы гестозов Лечение. Особенности инфузион​ной терапии в зависимости от степени тяжести. Ведение беременности при легком, среднетяжелом и тяжелом гестозе. Методы родоразрешения. Показания к кесареву сечению.

1. Курация беременных с различными видами акушерской патологии. 

2. Работа в  смотровой,  освоение практических навыков наружного и внутреннего акушерского обследования.

3. Освоение навыков пренатальной оценки состояния плода.

4. Заполнение историй, интерпретация дополнительных методов обследования.

5. Работа в  операционной в качестве ассистента хирурга. 

6. Выполнение операции кесарева сечения.

7. Работа с дополнительной литературой в библиотеке.

Подготовка рефератов по современной тактике ведения родов при их осложненном течении.
	I полугодие
	156 часов
	Зачет

	4.
	Физиология и патология  послеродового периода.

Течение и ведение физиологического послеродового периода. Профилактика осложнений.
Лактация. Профилактика и лечение нарушений лактации.
Поддержка естественного вскармливания новорожденного. Прекращение лактации. Медикаментозная коррекция.
Трещины сосков. Профилактика и лечение. Лактостаз. Профилактика и лечение. Послеродовые воспалительные и септические заболевания. Этапы развития послеродовой инфекции (послеродовая язва, эндометрит, воспаление придатков матки, параметрит, тромбофлебит вен таза, метротромбофлебит, перитонит, сепсис, септический шок). Клиника, диагностика, профилактика и лечение. Послеродовый мастит. Этиопатогенез. Клиника, диагностика, профи​лактика и лечение. Современные принципы лечения и профилактики послеродовых сеп​тических осложнений.

1. Курация родильниц с нормальным течением послеродового периода.

2. Курация родильниц осложненным течением послеродового периода.

3.  Курация  родильниц.  

4. Работа в  смотровой,  освоение практических навыков ведения родильниц со швами на промежности, шейке матки. Заполнение историй, интерпретация дополнительных методов обследования.

5. Работа в  операционной в качестве ассистента хирурга. 

6. Выполнение операции кесарева сечения.

7. Работа с дополнительной литературой в библиотеке.

Подготовка рефератов по современной тактике ведения родов при их осложненном течении.
	I полугодие
	132 часа
	Зачет


Карта самостоятельной работы клинического интерна по гинекологии.
	№


	Самостоятельная работа клинического интерна
	Форма контроля

	
	Содержание работы,

форма работы 
	Сроки выполнения
	Общая трудоемкость
	

	1.
	Онкогинекология. 

Ведение больных с различной патологией: Крауроз и лейроплакия вульвы. Рак вульвы и влагалища. Фоновые и предраковые состояния шейки матки. Рак шейки матки. Доброкачественные опухоли яичников. Злокачественные опухоли яичников и маточных труб. Доброкачествееные опухоли матки. Гиперпластические процессы эндометрия. Рак эндометрия и другие формы опухолей матки. Злокачественные опухоли и беременность. Трофобластическая болезнь.
1. Курация больных с различными видами онккогинекологической патологии в гинекологическом отделении онкоцентра

2. Работа в  смотровой и малой операционной: освоение практических навыков обследования онкогинекологических больных.

3. Заполнение историй болезни, интерпретация дополнительных методов обследования

4. Работа в  операционной в качестве ассистента хирурга.

5. Составление представления о больной и подготовка к докладу на планерках и предоперационном разборе.

6. Работа с дополнительной литературой в библиотеке.
7. Подготовка рефератов по современной тактике ведения пациентов с онкогинекологической патологией
	II полугодие
	134 часа
	Зачет

	2.
	Консервативная гинекология. 

Ведение больных с воспалительными заболеваниями гениталий специфической и неспецифической этиологии,  с нарушениями нейро-эндоринной регуляции репродуктивной системы, с эндометриозом и др.
1. Курация больных в отделениях консервативного профиля.

2. Работа в  смотровой и малой операционной: освоение практических навыков обследования гинекологических больных.

3. Заполнение историй болезни, интерпретация дополнительных методов обследования

4. Составление представления о больной и подготовка к докладу на планерках 

5. Работа с дополнительной литературой в библиотеке

6. Подготовка рефератов по современной тактике ведения пациентов с гинекологической патологией
	II полугодие
	144 часа
	Зачет


	3.
	Оперативная гинекология.

Освоение  специальных и инструментальных методы обследования,  организациия работы операционной, виды обезболивания и предоперационной подготовки гинекологических больных,  общее представление о гинекологи-ческих операциях (малые гинекологические операции, операции на придатках, операции на матке, операции на шейке матки и т.д.), освоение техники основных оперативных вмешательств в гинекологии, принципов ведения послеоперацион-ного периода, реабилитации. Курация предоперационных и послеоперационных пациентов.
1. Курация гинекологических больных хирургического профиля в отделении плановой и экстренной оперативной помощи, абортном отделении. 

2. Работа в  смотровой и малой операционной: освоение практических навыков обследования гинекологических больных.

3. Заполнение историй болезни, интерпретация дополнительных методов обследования

4. Работа в  операционной в качестве ассистента хирурга и хирурга.

5. Составление представления о больной и подготовка к докладу на планерках и предоперационном разборе.

6. Работа с дополнительной литературой.

7. Подготовка рефератов по современной тактике ведения пациентов с миомой матки, эндометриозом, эктопической беременностью.
	II полугодие
	322 часа
	Зачет


8. Перечень стандартов и  практических умений и навыков по специальности.

I
     –
профессионально ориентируется по данному вопросу.

II
–
может использовать приобретенные навыки под руководством специалиста.
III
–
может самостоятельно применять приобретенные навыки.

	№

п/п
	Название практических навыков и  умений
	Стандарт выполнения

	1
	установить срок беременности, оценить состояние здоровья беременной, выявить возможные нарушения и осуществить комплекс диспансерных мероприятий; 


	III

	2
	выявить признаки ранней или поздней патологии беременности (ранний и поздний токсикоз, водянка, нефропатия, эклампсия) и провести все необходимые мероприятия по ее устранению; 


	II

	3
	выполнить наружное и внутреннее акушерское обследование, определить фазу течения родов и положения плода, степень зрелости шейки матки;
	III

	4
	провести физиологические роды
	II

	5
	своевременно распознать и провести роды при разгибательных предлежаниях плода, тазовом предлежании, крупном плоде и многоплодной беременности
	II

	6
	оценить степень сужения таза, обосновать наиболее рациональную тактику и выполнить ее
	II

	7
	своевременно определить показания и провести операцию кесарево сечение
	II

	8
	обосновать тактику при поперечном положении плода и выполнить ее
	II

	9
	обосновать тактику ведения родов при экстрагенитальных заболеваниях; установить медицинские показания к прерыванию беременности
	III

	10
	определить аномалии родовой деятельности (слабость, дискоординацию, быстрые и стремительные роды) и осуществить регуляцию родовой деятельности
	III

	11
	установить причину акушерского кровотечения (предлежание плаценты, преждевременная отслойка плаценты, атоническое кровотечение) и оказать необходимую помощь; 


	II

	12
	выполнить реанимационные мероприятия при асфиксии и родовой травме новорожденного
	II

	13
	оценить течение послеродового периода, выявить послеродовые осложнения и провести борьбу с ними
	III

	14
	своевременно выявить признаки угрожающего или начинающего прерывания беременности и осуществить все необходимые лечебные мероприятия
	III

	15
	определить осложнения периода беременности, разработать лечебные мероприятия и провести их
	III
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10. График прохождения клинической интернатуры
	№
	Название раздела
	Место работы
	Продолжительность 


	Форма контроля

	
	
	
	Начало
	Окончание 
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1.
	Отд.№2(воспалительное)
	МБУЗ ГКБ №4
	1.08. 11
	15.08.11
	зачет

	2
	Отд.№6(бесплодия)
	МБУЗ ГКБ №4
	16.08.11
	9.10.11
	зачет

	3
	Отд.№5(оперативное)
	МБУЗ ГКБ №4
	10.10.11
	9.11.11
	зачет

	4
	Отд.№1/приемное отд.
	МБУЗ ГКБ №4
	10.11.11
	9.12.11
	зачет

	5
	Отделение онкогинекологии +КПШМ
	КККОД
	10.12.11
	10.01.12
	зачет

	6
	Родовое отд.
	р/д №2
	15.02.12
	21.03.12
	зачет

	7
	Отд. патологии
	р/д №2
	22.03.12
	19.04.12
	зачет

	8
	Послеродовое отд.
	р/д №2
	20.04.12
	18.05.12
	зачет

	9
	Обсервационное отд.
	р/д №2
	19.05.12
	2.06.12
	зачет

	10 
	ж/к
	ж/к р/д №2
	3.06.12
	30.06.12
	зачет


Руководитель клинического интерна:  д.м.н., профессор Пашов А.И._____________ 
Клинический интерн______________________________________________________
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