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 происходит закрепление и конкретизация результатов теоретического обучения, приобретение интернами умений и навыков практической работы по квалификации и избранной специальности.практики процесса подготовки квалифицированных врачей-специалистов. Во время учебного является составной частью Практика
В программе практики изложены цели, задачи, организация практики в качестве врача общей практики. 
Программа подготовлена согласно квалификационным требованиям государственного стандарта (2001 г.) послевузовского образования для ординаторов по специальности «терапия».
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Врач-ординатор в процессе подготовки должен овладеть диагностикой, дифференциальной диагностикой, лечением, оказанием неотложной медицинской помощи и профилактикой распространенных заболеваний по выбранной специальности; при этом в процессе обучения врач-ординатор должен углубить или закрепить общие и специальные знания и умения в объеме требований квалификационной характеристики специалиста врача-специалиста терапевта.

I. Цели практики:

Общая цель – закрепить знания и практические умения, полученные в процессе изучения специальности «общая врачебная практика» на лекциях и практических занятиях на кафедре поликлинической терапии, кардиологии и общей врачебной практики. Углубить навыки самостоятельной работы в качестве врача-специалиста в различных отделениях терапевтического профиля лечебно-профилактических учреждений (ЛПУ), выполнения санитарно-гигиенического режима и соблюдения вопросов биоэтики и деонтологии. 

Профессиональная цель – подготовить врачей-специалистов соответственно квалификационным характеристикам специальности, с учетом современных знаний и умений на этапе последипломного профессионального образования, ориентирующихся в условиях работы учреждений практического здравоохранения.
Воспитательная цель – сформировать у клинических ординаторов личностную и гражданскую мотивацию необходимости владения определенным объемом знаний и навыков для выполнения своего профессионального долга. 

В процессе производственной практики ординаторы должны закрепить:

· практические умения и навыки в освоении дополнительных методов обследования терапевтических больных, 

· практические умения и навыки в использовании медицинского оборудования и инструментария,

· ознакомиться с работой стационара и поликлиники путем непосредственного участия в деятельности стационара и поликлиники, а также развитие компетенций, необходимых для работы в профессиональной сфере.  

II. ЗАДАЧИ практики:

Освоить следующие виды деятельности и соответствующие им персональные задачи:

1. закрепление навыков физикального обследования терапевтических больных; 

2. закрепление умений обоснования, правильной формулировки и оформления предварительного и окончательного диагнозов на основе собранной информации о больном;

3. освоение методики проведения дифференциального диагноза по ведущему синдрому;

4. получение навыков самостоятельного оформления медицинской документации больного (медицинских карт больных, выписок из истории болезни,  больничных листов и т.д.);

5. закрепление и продолжение освоения основных этапов лечебно-диагностической работы у постели больного в процессе самостоятельной врачебной деятельности при постоянном контроле и коррекции ее преподавателем;

6. закрепление навыков составления плана обследования терапевтических больных и интерпретации его результатов;

7. закрепление умений и навыков лечения и профилактики наиболее частых заболеваний внутренних органов, оказания неотложной помощи при угрожающих жизни состояниях;

8. организация и проведение противоэпидемической и санитарно-просветительной  работы среди населения. 

III.   Компетенции ОРДИНАТОРА, формируемые в результате прохождения практики

Настоящие требования сформулированы с учетом действующих профессиональных стандартов  и квалификационных характеристик врача общей практики. 

3.1. Врач общей практики должен обладать общекультурными (ОК) и профессиональными компетенциями (ПК):

Общекультурные компетенции характеризуются:

· способностью и готовностью анализировать социально-значимые проблемы и процессы, использовать на практике методы гуманитарных, естественнонаучных, медико-биологических и клинических наук в различных видах своей профессиональной деятельности;

· способностью и готовностью к логическому и аргументированному анализу, публичной речи, ведению дискуссии и полемики, редактированию текстов профессионального содержания,  осуществлению воспитательной и педагогической деятельности, сотрудничеству и разрешению конфликтов, к толерантности;

· способностью и готовностью использовать методы управления, организовывать работу исполнителей, находить и принимать ответственные управленческие решения в условиях различных мнений и в рамках своей профессиональной компетенции;

· способностью и готовностью осуществлять свою деятельность с учетом принятых в обществе моральных и правовых норм, соблюдать правила врачебной этики, законы и нормативные правовые акты по работе с конфиденциальной информацией, сохранять врачебную тайну.

Профессиональные компетенции характеризуются:

в диагностической деятельности:
· способностью и готовностью к постановке диагноза на основании диагностического исследования;

· способностью и готовностью анализировать закономерности функционирования отдельных органов и систем, использовать знания анатомо-физиологических основ, основные методики клинико-иммунологического обследования и оценки функционального состояния организма  пациентов для своевременной диагностики конкретной группы заболеваний и патологических процессов;

· способностью и готовностью выявлять у пациентов основные патологические симптомы и синдромы заболеваний,  используя знания основ медико-биологических и клинических дисциплин с учетом законов течения патологии по органам, системам и организма в целом, анализировать закономерности функционирования различных органов и систем при различных заболеваниях и патологических процессах,  использовать алгоритм постановки диагноза (основного, сопутствующего, осложнений) с учетом Международной статистической классификации болезней и проблем, связанных со здоровьем (МКБ), выполнять основные диагностические мероприятия по выявлению неотложных и угрожающих жизни состояний в конкретной группе заболеваний;

в лечебной деятельности:

· способностью и готовностью выполнять основные лечебные мероприятия при наиболее часто встречающихся заболеваниях среди пациентов той или иной группы нозологических форм, способных вызвать тяжелые осложнения и (или) летальный исход: заболевания нервной, иммунной, сердечно-сосудистой, эндокринной, дыхательной, пищеварительной, мочеполовой систем и крови; своевременно выявлять жизнеопасные  нарушения, использовать методики их немедленного устранения, осуществлять противошоковые мероприятия;

· способностью и готовностью назначать больным адекватное  лечение в соответствии с поставленным диагнозом, осуществлять алгоритм выбора медикаментозной и немедикаментозной терапии больным с инфекционными и неинфекционными заболеваниями, к ведению беременности, приему родов;

в реабилитационной деятельности:

· способностью и готовностью применять различные реабилитационные мероприятия (медицинские, социальные, психологические) при наиболее  распространенных патологических состояниях и повреждениях организма;

· способностью и готовностью давать рекомендации по выбору оптимального режима двигательной активности в зависимости от морфофункционального статуса, определять  показания и противопоказания к назначению средств лечебной физкультуры, физиотерапии, рефлексотерапии, фитотерапии;

в профилактической деятельности:

· способностью и готовностью применять современные гигиенические методики сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков на уровне различных подразделений медицинских организаций в целях разработки научно обоснованных мер по улучшению и сохранению здоровья населения;
· способностью и готовностью использовать методы оценки природных и медико-социальных факторов в развитии болезней, проводить их коррекцию, осуществлять профилактические мероприятия по предупреждению инфекционных, паразитарных и неинфекционных болезней, проводить санитарно-просветительскую работу по гигиеническим вопросам;
в организационно-управленческой деятельности:

· способностью и готовностью использовать нормативную документацию, принятую в здравоохранении  (законы Российской Федерации, технические регламенты, международные и национальные стандарты, приказы, рекомендации, международную систему единиц (СИ), действующие международные классификации), а также документацию для оценки качества и эффективности работы медицинских организаций;
· способностью и готовностью использовать знания организационной структуры, управленческой и экономической деятельности медицинских организаций различных типов по оказанию медицинской помощи, анализировать показатели работы их структурных подразделений, проводить оценку эффективности современных медико-организационных и социально-экономических технологий при оказании медицинских услуг пациентам.
Формирование профессиональных компетенций врача-специалиста терапевта предполагает овладение врачом системой профессиональных умений, владений и навыков. 

3.2. Перечень умений и владений клинического ординатора
Общие умения

Врач ординатор должен уметь:
· Получить информацию о заболевании, применить объективные методы обследования больного, выявить признаки заболевания.

· Оценить тяжесть состояния больного, принять необходимые меры для коррекции выявленного состояния, определить объем и последовательность реанимационных и интенсивных мероприятий, оказать необходимую срочную помощь.

· Определить и обосновать план лабораторно-инструментального обследования пациента.

· Определить место лечения и показания для госпитализации.

· Провести дифференциальную диагностику, обосновать план и тактику ведения больного.

· Оценить ЭКГ, ЭХОКГ, рентгенограммы, результаты УЗИ и дать по ним заключения. 

· Определить степень нарушений гомеостаза и выработать план мероприятия по их коррекции.

· Назначить необходимые лекарственные средства и другие лечебные мероприятия.

· Определить вопросы трудоспособности больного, временной или стойкой нетрудоспособности, перевод на другую работу.

· Провести необходимые противоэпидемические мероприятия при выявлении инфекционного больного.

· Провести диспансеризацию здоровых и больных лиц.

· Оформить медицинскую документацию, предусмотренную законодательством по здравоохранению. 

При неотложных состояниях в стационарных и амбулаторных условиях врач –ординатор должен уметь

· Клинически идентифицировать вид и степень тяжести неотложного состояния.
· Определить тактику ведения больного: самостоятельное оказание врачебной помощи; начало лечения и определение необходимости консультации соответствующего врача-специалиста.
· Провести в случае необходимости непрямой массаж сердца и искусственное дыхание, инфузионную терапию.
· Провести экстренную медикаментозную терапию по показаниям (антибиотики, аналгетики, вазопрессоры, бронхолитики, гормональные препараты, антидоты при отравлениях, гемостатические и др.).
· Срочную плевральную и абдоминальную пункцию, катетеризацию мочевого пузыря.
· Профилактику аспирации, пролежней, травм, интеркуррентных инфекций.
Специальные умения.

Врач общей практики обязан знать профилактику, диагностику и лечение следующих заболеваний:

Заболевания органов кровообращения

· Ишемическая болезнь сердца

· Артериальная гипертензия

· Заболевания миокарда, эндокарда, перикарда

· Врожденные и приобретенные пороки сердца

· Нарушения ритма и проводимости сердца

· Острая и хроническая сердечная недостаточность

Болезни органов дыхания:

· Хроническая обструктивная болезнь легких

· Бронхоэктатическая болезнь

· Бронхиальная астмы

· Пневмонии

· Рак легких

· Заболевания плевры

· Туберкулез легких

· Острая и хроническая дыхательная недостаточность

· Профессиональные заболевания легких

· Особенности клиники, диагностики и лечения лиц пожилого, старческого,  подросткового возраста при заболеваниях органов дыхания. 

Заболевания органов пищеварения:

· Болезни пищевода

· Острый и хронический гастрит

· Язвенная болезнь

· Рак желудка, заболевания оперированного желудка

· Заболевания тонкого и толстого кишечника

· Панкреатиты

· Рак поджелудочной железы

· Дискинезии желчных путей

· Холециститы

· Хронические воспалительные заболевания печени

· Рак печени

· Особенности клиники, диагностики и лечения лиц пожилого, старческого и  подросткового возраста при заболеваниях органов пищеварения

Заболевания почек:

· Гломерулонефриты

· Пиелонефриты

· Нефротический синдром

· Амилоидоз

· Мочекаменная болезнь почек

· Острая и хроническая почечная недостаточность

· Особенности клиники, диагностики и лечения лиц пожилого, старческого и подросткового возраста при заболеваниях почек.

Заболевания крови:

· Анемии

· Гемобластозы

· Миеломная болезнь

· Эритремия

· Геморрагические диатезы

· ДВС-синдром

· Агранулоцитозы

· Особенности клиники, диагностики и лечения лиц пожилого, старческого и подросткового возраста при заболеваниях крови.

Заболевания эндокринной системы:

· Сахарный диабет

· Тироидит, диффузно-токсический зоб, гипотиреоз, тиротоксикоз

· Болезни гипофизарно-надпочечниковой системы

· Диф. диагноз эндокринных ком

· Ожирение

Заболевания суставов

· остеоартроз

· подагра

· ревматоидный артрит

· системная красная волчанка

· системные васкулиты. узелковый периартериит, гранулематоз Вегенера, гигантоклеточный артериит, геморрагический васкулит, синдром Гудпасчера, облитерирующий тромбангиит
· дерматомиозит

· системная склеродермия 
Диффузные заболевания соединительной ткани, аллергозы:

· Острая ревматическая лихорадка

· Хроническая ревматическая болезнь сердца

· Системные васкулиты

· Аллергозы

· Лекарственная болезнь

Неотложные состояния при заболеваниях внутренних органов:

· Острая сердечная недостаточность

· Острая сосудистая недостаточность

· Гипертонические кризы

· Острые нарушения ритма и проводимости

· Стенокардия

· Инфаркт миокарда

· Острые боли в области сердца

· Кардиогенный шок

· Острая дыхательная недостаточность

· Астматический статус 

· Спонтанный пневмоторакс

· Легочные кровотечения

· ТЭЛА

· Анафилактический шок

· Диф. диагноз «острого живота»

· Кровотечения из желудочно-кишечного тракта

· Печеночная кома (энцефалопатия)

· Острая почечная недостаточность

· Острая надпочечниковая недостаточность

· Тиреотоксический криз

· Диабетические комы

· Алкогольная кома

· Острые отравления

· Острые лучевые и радиационные поражения

Поликлиника

· Организация амбулаторно-поликлинической помощи

· Организация работы участкового врача

· Диспансеризация в работе участкового врача

· Принципы реабилитации больных и инвалидов  (КЭК и МСЭК)

· Принципы санаторно-курортного отбора больных в условия поликлиники

· Лечебно диагностическая работа

· Первичная и вторичная профилактика заболеваний внутренних органов

· Использование лекарственных методов лечения в условиях поликлиники (электропроцедуры, ультразвук, бальнеотерапия, грязелечение и др.)

· Анализ деятельности участкового врача

· Санитарно-просветительная работа, в том числе пропаганда здорового образа жизни

Клинический ординатор должен владеть:

· методикой подкожных, внутримышечных и внутривенных вливаний

· правилами переливния крови и кровезаменителей

· определением групповой принадлежности и резус-фактора

· методикой желудочного и дуоденального зондирования

· методикой катетеризации мочевого пузыря

· методикой непрямого массажа сердца

· методикой искусственного дыхания 

· методикой плевральной пункции

· методикой постановки клизм (очистительных, лечебных)

· методикой постановки кожных аллергических проб

· методикой оценки морфологических и биохимических показателей крови, мочи, мокроты

· методикой оценки форм нарушения водно-солевого обмена;

· методикой оценки данных рентгенологического исследования органов грудной клетки и брюшной полости;

· методикой оценки данных электрокардиографии;

· методикой оценки показателей функции внешнего дыхания;

· методикой оценки данных функционального, эндоскопического, ультразвукового, морфологического исследования желудочно-кишечного тракта;

· методикой оценки данных клиренса мочи и функциональных проб почек.

3.3. Перечень практических навыков клинического ординатора 
Уровень освоения умений:

1. иметь представление, профессионально ориентироваться, знать показания к проведению;

2. знать, оценить, принять участие;

3. выполнить самостоятельно.

	№

п/п
	Наименование


	Уровень

освоения

умений

	1
	2
	3

	
	1. Клиническое обследование больного
	

	1.

2.
	Полное клиническое обследование больного по всем органам и системам: анамнез, осмотр, перкуссия, пальпация, аускультация, включая исследования:

центральной и периферической нервной системы (состояние сознания, двигательная и чувствительная сферы, оболочечные симптомы);

органов чувств, полости рта, глотки;

кожных покровов;

периферического кровообращения;

молочных желез;

наружных половых органов.

Определение признаков клинической и биологической смерти.
	3

2

1-2

2

3

2

2

2-3

	
	II. Лабораторные и инструментальные исследования
	

	1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

14.
	Оценка клинических анализов крови, мочи, кала, мокроты, плевральной и асцитической жидкостей, биохимических анализов крови, желудочного и дуоденального сока.

Время свертываемости, время кровотечения, протромбиновый индекс.

Оценка показателей электролитного и кислотно-щелочного баланса крови.

Оценка результатов серологического исследования (РА, РСК, РНГА, РТГА), антигенов гепатита.

Методика и оценка:

- анализа мочи (проба Нечипоренко, проба Зимницкого);

- пробы Реберга;

- посева мочи и крови;

- гликемического профиля;

- теста толерантности к глюкозе;

- ацидотеста.

Оценка гормональных исследований крови (ТТГ, ТЗ, Т4, катехоламины, ренин, альдостерон).

Оценка миелограммы.

Аллергологическое исследование.

Иммунохимическое исследование (иммуноглобулины).

Запись, расшифровка и оценка ЭКГ.

Спирография.

Методика подготовки к рентгеновскому исследованию и анализ рентгенограмм при основных заболеваниях бронхолегочной, сердечно-сосудистой систем, желудочно-кишечного тракта, почек, желчных путей, суставов, позвоночника, черепа.

Исследование глазного дна.

Специальные исследования:

- эндоскопия (ЭГДС, колоноскопия, ректороманоскопия);

- бронхоскопия;

- компьютерная томография;

- ЭХО- и допплерокардиография;

- УЗИ органов брюшной полости, почек;

- пробы с физической нагрузкой;

- суточное ЭКГ-мониторирование;

- коронаро- и артериография;

- биопсия лимфатических узлов, печени, почек;

- магнитно-резонансная томография;

- радиоизотопное сканирование;

- основные показатели гемодинамики (ОЦК, ЦВД, УО, МО,фракция выброса, ОПС).
	3

2

2

1-2

2-3

1

2

2

2

2

1-2

1-2

1-2

1

2

2

2

1

2

2

1

2

2

2

2

1

1

1

1-2

1-2



	
	III. Лечебные и диагностические процедуры
	

	1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.
	Подкожные и внутримышечные инъекции.

Внутривенные вливания (струйные, капельные).

Взятие крови из вены.

Определение группы крови, резус-фактора.

Переливание крови и её компонентов.

Промывание желудка через зонд.

Дуоденальное зондирование.

Плевральная пункция.

Абдоминальная пункция.

Клизмы (очистительная, лечебная).

Стернальная пункция.

Закрытый массаж сердца, искусственная вентиляция легких «рот в рот».

Электроимпульсная терапия.

Передняя тампонада носа.

Пальцевое исследование прямой кишки.

Пальпаторное исследование внутриглазного давления.

Туберкулиновые пробы.

Методы экстракорпоральной детоксикации крови (гемодиализ, гемосорбция, плазмаферез).

Первая врачебная помощь при неотложных состояниях:

- обморок,

- гипертонический криз,

- стенокардия,

- инфаркт миокарда,

- отек легких,

- тромбоэмболия легочной артерии,

- приступ бронхиальной астмы, астматический статус,

- острая дыхательная недостаточность,

- острая артериальная непроходимость,

- шок (кардиогенный, анафилактический),

- пароксизмальная тахикардия, тахиаритмии,

- приступ Морганьи-Эдемса-Стокса,

- желудочно-кишечное кровотечение,

- легочное кровотечение,

- почечная колика,

- кома гипергликемическая, гипогликемическая, анемическая, мозговая, неясная,

- острые аллергические реакции,

- ОНМК,

- острые заболевания органов брюшной полости,

- синдром дегидратации,

- психомоторное возбуждение различного генеза.
	3

3

3

2-3

2-3

3

3

3

2-3

3

1

2-3

1-2

2-3

2-3

3

2-3

1

3

3

3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3
2-3

2-3

3

2-3

3

2-3

2-3

2

2-3



	
	IV. Документация, организация врачебного дела
	

	1.

2.

3.

4.

5.

6.
	Заполнение и ведение клинической истории болезни, выписки из истории болезни.

Заполнение и ведение медицинской документации в поликлинике: амбулаторной карты Ф-025; статистического талона Ф-025/у; листа нетрудоспособности; направления на госпитализацию Ф-28; санаторно-курортной карты Ф-072/у и других.

Рецепты: льготные, на наркотические и наркосодержащие препараты.

Медико-социальная экспертиза:

- направление на МСЭ,

- вынесение обоснованного решения о состоянии трудоспособности,

- участие в составлении индивидуальной программы реабилитационных мероприятий по профилактике инвалидности.

Организация диспансеризации на участке, анализ заболеваемости с временной утратой трудоспособности.

Добровольное и обязательное медицинское страхование.
	3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3

2-3

1

1


IV. СОДЕРЖАНИЕ И ОБЪЕМ ПРАКТИКИ КЛИНИЧЕСКОГО ОРДИНАТОРА 
V. Срок обучения:  3240 учебных часов с учетом самостоятельной внеаудиторной работы (60 недель)

Трудоемкость: 90 зачетных единиц

Режим занятий:   4-7 учебных часов в день в зависимости от расписания занятий
	№
	Виды профессиона-льной деятельности ординатора
	Место работы
	Продолжительность циклов
	Формируемые профессиональ-ные компетенции
	Форма контроля

	Стационар

	1
	Курация пациентов терапевтичес-кого профиля 
	Терапевтическое отделение РБ №2 ЦСЭМП
	Академических часов – 360, 

зачетных единиц – 10
	Приобретение умений, практических навыков в области терапии
	Зачет 

	2
	Курация пациентов кардиологичес-кого профиля
	Кардиологичес-кое отделение РБ №2 ЦСЭМП
	Академических часов – 288, 

зачетных единиц – 8
	Приобретение умений, практических навыков в области кардиологии
	Зачет 

	3
	Курация пациентов гематологи-ческого профиля 
	Гематологичес-кое отделение РКБ
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков в области гематологии
	Зачет 

	4
	Курация пациентов кардиологи-ческого и ревматологи-ческого профиля
	Кардиоревмато-логическое отделение РКБ
	Академических часов – 108, 
зачетных единиц – 3
	Приобретение умений, практических навыков 
	Зачет 

	5
	Курация пациентов эндокриноло-гического профиля
	Эндокриноло-гическое отделение РКБ
	Академических часов – 144,

зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков в области эндокринологии
	Зачет 

	6
	Курация пациентов туберкулезного профиля  
	Республик. про-

тивотуберкулез.

диспансер 
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков в области фтизиатрии
	Зачет 

	9
	Курация пациентов нефрологичес-кого профиля
	Нефрологичес-кое отделение РКБ
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков в области нефрологии
	Зачет 

	10
	Курация пациентов гастроэнтеро-логического профиля
	Терапевтическое отделение РБ №2 ЦСЭМП
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков в области гастроэнтерологии
	Зачет 

	11
	Курация пациентов инфекционного профиля 
	Инфекционное отделение РКБ
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков в области инфекционных болезней
	Зачет 

	Поликлиника

	12
	Курация пациентов терапевтиче-ского профиля на амбулаторном этапе
	Поликлиничес-кое отделение №4
	Академических часов – 576, 
зачетных единиц – 16
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	13
	Курация пациентов педиатриче-ского  профиля на амбулаторном этапе
	Поликлиника Республиканск.

детской много-

проф. больницы


	Академических часов – 288, 
зачетных единиц – 8
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	14
	Курация пациентов офтальмологи-ческого профиля на амбулаторном этапе
	Поликлиника №4
	Академических часов – 108, 
зачетных единиц – 3
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	15
	Курация пациентов с патологией ЛОР-органов  на амбулаторном этапе
	Поликлиника №4
	Академических часов – 108, 
зачетных единиц – 3
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	16
	Курация пациентов хирургическогопрофиля на амбулаторном этапе
	Хирургическое отделение Терапевтическое отделение РБ №2 ЦСЭМП
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	17
	Курация пациентов гинекологиче-ского профиля на амбулаторном этапе
	Женская консультация №5


	Академических часов – 108, 
зачетных единиц – 3
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	18
	Курация пациентов неврологичес-кого профиля на амбулаторном этапе
	Поликлиника №4
	Академических часов – 144, 
зачетных единиц – 4
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет 

	19
	Курация пациентов онкологичес-кого профиля 
	Отделения Республиканск. онкологического диспансера 


	Академических часов – 72, 
зачетных единиц – 2
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет

	20
	Курация пациентов кожно-венерологического профиля
	Поликлиничес-кое отделение кожно-венерол. диспансера
	Академических часов – 72, 
зачетных единиц – 2
	Приобретение умений, практических навыков
	Зачет


VI. Место практики в структуре основной образовательной программы

Практика является обязательной составляющей частью основной образовательной программы послевузовского профессионального образования (ординатура) по специальности «Терапия». 

VII. Место и время проведения практики

Местом проведения практики являются терапевтическое и кардиологическое отделения на базе  Клинической больницы скорой помощи, отделения базе Республиканской Клинической больницы ДГМА, терапевтическое отделение и палаты интенсивной терапии на базе Госпиталя ветеранов МЦ МЗ РД, 1-ая городская больница, поликлиники Горздрава г.Махачкалы. 

Совершенствование практических навыков идет на протяжении всего периода обучения в ординатуре. Ординаторы проходят практику в учебных группах под руководством куратора по различным клиническим базам согласно графика движения группы. 
Куратор распределяет ординаторов по палатам отделения, постоянно контролирует работу ординаторов, оценивает её, составляет расписание дежурств, осуществляет методическое руководство практикой. 
VIII. ПОРЯДОК ПРОХОЖДЕНИЯ ПРАКТИКИ
7.1. Практика «Ведение больных в стационаре. Экспертная оценка качества ведения историй болезни».

Практика по терапии в стационаре проводится ежедневно в период нахождения ординатора в стационаре. Ординатор в период практики работает совместно с куратором в стационаре терапевтического профиля (в зависимости от клинической базы согласно графика движения) в качестве помощника врача и ведет вместе с ним 5-6 больных. 

Кроме того, за время практики обучающийся должен выполнить два дежурства в месяц по отделению. Во время ночных дежурств ординатор выполняет обязанности помощника дежурного врача, совместно с ним ведет прием и обследование больных, поступающих по скорой и неотложной помощи, формулирует предварительный диагноз, составляет план дополнительных лабораторных и инструментальных исследований, оценивает их результаты, назначает лечение. Кроме того, ординатор участвует в вечернем обходе, осуществляет динамическое наблюдение за состоянием тяжелобольных и, в случае необходимости, назначает неотложные диагностические мероприятия и лечебные процедуры.

Результаты докладываются на утренней конференции, проводимой заведующим или доцентами кафедры.

Ежедневная работа в стационаре складывается из участия в утренней конференции, обхода и осмотра курируемых больных, приема вновь поступающих больных, оформления основной медицинской документации (история болезни, карта выбывшего из стационара, эпикриз, выписка из истории болезни, направление на консультацию и обследование, лист назначений и др.). В случае летального исхода студент пишет посмертный эпикриз, в котором обосновывается клинический диагноз, описываются особенности течения заболевания, раскрывается причина неэффективности лечения, указывается непосредственная причина смерти больного. Ординатор  обязан участвовать в аутопсиях умерших в отделении, чтобы сопоставить клинические данные и результаты патологоанатомического исследования, уяснить механизмы танатогенеза данного больного. 

В процессе курации и дежурств ординатор участвует в выполнении диагностических и лечебных мероприятий, указанных в «Перечне практических умений по терапии...», стремясь достичь рекомендуемого уровня овладения.

Санитарно-просветительная работа включает беседы с больными в палате на медицинские темы.

Все мероприятия, выполняемые в течение рабочего дня и дежурств, необходимо ежедневно фиксировать в «Дневнике» 

На протяжении всего периода обучения куратор в определенные дни проводит экспертную оценку качества ведения историй болезни ординатора. 
7.2. Практика «Прием больных, обслуживание вызовов в поликлинике. 

Экспертная оценка качества ведения медицинской документации в поликлинике»

Практика по терапии в поликлинике проводится ежедневно в период нахождения ординатора в поликлинике. В первый день работы изучается краткая характеристика поликлиники: территория обслуживания, количество населения, количество терапевтических отделений и участков, структурные подразделения поликлиники, виды медицинской помощи, оказываемые поликлиникой. 

Индивидуальный график работы ординатора составляется в зависимости от рабочего графика участкового терапевта. При работе на терапевтическом участке с участковым терапевтом ординатор должен вести прием больных и обслуживать вызова на дому (активные, первичные), в дневнике указывается количество принятых больных - всего и сколько из них первичных, диспансерных, количество обслуженных вызовов. Интерн оформляет  в дневнике 3-х больных с приема и одного с вызовов, указывая Ф.И.О., возраст, клинический диагноз, назначенное обследование и лечение. Указывает решение вопросов экспертизы у данных больных (выдан или продлен б/л с... по... или справка учащегося форма №095/у).

При работе с «узкими» специалистами (кардиолог, пульмонолог, эндокринолог, гастроэнтеролог, инфекционист), в отделении профилактики, на заседании клинико-экспертной комиссии (КЭК), необходимо указать в дневнике количество принятых больных.  Оформить в дневнике 3-х принятых больных (Ф.И.О., возраст, диагноз, обследование, лечение, экспертное решение). 

Ординатор  каждый день практики отчитывается куратору о проделанной работе, демонстрирует заполненные им амбулаторные карты др. мед документацию. 

Обязательным является освоение ведения медицинских документов (амбулаторная карта (ф-025), статистический талон (ф-025/у), контрольная карта диспансерного наблюдения (ф-030/у), карта учета диспансеризации (ф-131/у), лист нетрудоспособности, талон направления на госпитализацию (ф-28), направление на МСЭК (ф-088/у), санаторно-курортная карта (ф-072/у), экстренное извещение об инфекционном заболевании (ф-058/у) др.) 

На протяжении всего периода нахождения в поликлинике куратор в определенные дни проводит экспертную оценку качества ведения амбулаторных карт ординатором.  

Результаты работы в поликлинике суммируются в дневнике. Дневник проверяется и подписывается на каждой странице куратором.

IX. Учебно-исследовательская работа ОРДИНАТОРОВ

во время практики
Учебно-исследовательская работа (УИР) ординатора (подготовка сообщения на любую или предложенную тему) - один из обязательных элементов производственной практики. 

Лучшие работы УИР выносятся на клинико-теоретические конференции, проводимые на кафедре. 

Примерная тематика УИР:

1.  Дифференциальная диагностика неотложных состояний в клинике внутренних болезней.

2.  Анализ эффективности применения новых методов лечения при лечении различных заболеваний внутренних органов.

3.  Основные показания для госпитализации в терапевтический стационар больных с патологией внутренних органов.

4.  Роль дополнительных методов исследования для установления диагноза в клинике внутренних болезней.
5.  Клиника,  диагностика, осложнения, принципы лечения и профилактики различных заболеваний внутренних органов. 

X. Санитарно-просветительная работа
(особенности проведения и примерная тематика бесед)
В период практики ординатор должен участвовать в санитарно-просветительной работе. Ее целями являются:

· приобретение умения проведения санитарно-просветительной работы с населением и ознакомление с ее формами;

· повышение уровня санитарной и медицинской грамотности населения, формирование у людей мотивации к ведению здорового образа жизни.

За период практики интерн должен проводить беседы на медицинские темы. Беседы проводятся с ограниченным числом участников, например, с пациентами курируемой палаты. Тематика бесед выбирается интерном самостоятельно, исходя из интересов участников беседы. В дневнике производственной практики делается отметка о проведении беседы с указанием ее темы или круга обсуждавшихся вопросов.

Примерная тематика бесед:

1. Гипертоническая болезнь, ее первичная и вторичная профилактика.

2. О вреде курения.

3. Ожирение, его профилактика и методы лечения.

4. Сахарный диабет и его профилактика.

5. Алкогольная болезнь:  механизмы возникновения и последствия.

6. Ишемическая болезнь сердца: факторы риска и профилактика.

7. Закаливание организма и его роль в профилактике заболеваний.

8. Оздоровление образа жизни – важнейшее лечебно-профилактическое мероприятие.

9. О рациональном питании.

10. Диетотерапия при заболеваниях желудка (кишечника, печени, поджелудочной железы, почек, сердечно-сосудистой системы).

11. Фитотерапия при заболеваниях внутренних органов (бронхов и легких, желудка, кишечника, почек).
12. Минеральные воды и принципы их применения при различных заболеваниях внутренних органов. 
XI. Формы отчетности

Ежедневно ординаторами ведутся дневники учета выполненной работы по образцу (приложение 1), утвержденному на заседании кафедры. В дневнике регистрируется весь объем работы проделанный за день, описываются методики врачебных манипуляций, в выполнении которых интерны принимали участие. Обязательно отмечается дата и время работы. Добросовестность и правильность ведения дневника систематически контролируется куратором с внесением в дневник соответствующей записи, содержащей замечания, предложения и рекомендации. Дневниковые записи в конце работы должны заверяться подписью ассистента. По окончании практики интерны в дневнике составляют сводный отчет о проделанной работе
По каждому практическому навыку и умению, в том числе по диагностике и оказанию помощи при неотложных состояниях согласно «Перечня практических умений по терапии...» ординатор сдает зачет куратору-ассистенту, что отражается в зачетной книжке интерна. ординатор составляет сводный отчет о выполненных практических навыках и манипуляциях (приложение 2) и отчет по санитарно-просветительной работе (приложение 3).

XII. формы аттестации
Промежуточная аттестация практической подготовки ординаторов проводится после каждого модуля руководителями производственной практики согласно графику учебного управления ФПДО. 

Итоговая аттестация практической подготовки ординаторов проводится согласно графику проведения II этапа ИГА – сдача практических навыков.


На экзамен обучающиеся представляют следующие документы:
· «Дневник производственной практики» (приложение 1);

· Сводный отчет о выполненных практических навыках и манипуляциях (приложение 2);

· Отчет по санитарно-просветительной работе  (приложение 3).
Экзамен по практике проводится в один этап:

1) демонстрация практических навыков на фантомах, муляжах, имитаторах клинического обследования пациента с интерпретацией практических умений,  лабораторных и инструментальных методов исследования больного;

2) работа у постели больного (контроль ассистента);

3) решение ситуационных задач;

4) собеседование по билетам по вопросам программы практики с использованием при ответе межпредметных связей. 

Для экзаменационного контроля разработаны 30 билетов, которые утверждены на цикловой методической комиссии ДГМА. В каждом билете 2 вопроса. Первые вопросы всех билетов составлены с учетом контроля навыков умения обоснования предварительного и окончательного клинического диагноза по предложенной ситуационной задаче. Вторые вопросы билетов контролируют умение самостоятельного анализа наборов лабораторно-инструментальных методов исследования при различной терапевтической патологии. Третий раздел билета содержит вопросы по навыкам оказания неотложной помощи.

Оценка знаний на экзамене по производственной практике проводится согласно критериям по пятибалльной системе (приложение 4).

XIII. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ПРАКТИКИ

Список рекомендуемой литературы:
1. Клинические рекомендации: Пульмонология / Под ред. А.Г. Чучалина. М.: ГЭОТАР-Медиа, 2007.

2. Клинические рекомендации: Ревматология / Под ред. Е.Л. Насонова, В.А. Насоновой. М.: ГЭОТАР-Медиа, 2007.
3. Клинические рекомендации: Гастроэнтерология / Под ред. В.Т. Ивашкина, Т.Л. Лапиной. М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008.
4. Клинические рекомендации: Кардиология / Под ред. Ю.Н. Беленкова, Р.Г. Оганова. М.: ГЭОТАР-МЕД, 2007.
5. Национальные клинические рекомендации: Кардиология / Под ред. Р.Г. Оганова, М.Н. Мамедова. М.: «Силицея-Полиграф», 2008.
6. Нефрология: Учебное пособие / Под ред. Е.М. Шилова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2007.

XIV. Материально-техническое обеспечение практики:

1. Учебно-методический комплекс по специальности.

2. Современные  клинические симуляторы, фантомы, муляжи.

3. Интернет ресурсы: www.studentmedlib.ru – консультант студента (электронная библиотека).

XIV. Экзаменационные вопросы по производственной практике

1. Основы электрокардиографии. Системы ЭКГ отведений. Методика анализа ЭКГ.

2. ЭКГ признаки при пароксизмальных нарушениях ритма, блокадах ножек пучка Гиса, синоатриальной и A-V блокаде

3. ЭКГ признаки мелко и крупноочагового инфаркта миокарда

4. ЭКГ-изменения при перегрузке и гипертрофии различных отделов сердца   

5. Методика проведения непрямого массажа сердца

6. Показания и методика электроимпульсной дефибриляции сердца

7. Изменения общего анализа крови и биохимических показателей при ОИМ

8. Роль атерогенных факторов в развитии ИБС, атеросклероза. Оценка показателей липидного обмена и их изменений при ИБС.

9. Изменения данных перкуссии и аускультации сердца при приобретенных и врожденных пороках

10. Лабораторные критерии активности ревматического процесса 

11. Методика измерения АД и интерпретация полученных показателей

12. Клинические и лабораторно-инструментальные критерии диагностики острой пневмонии

13. Оценка результатов исследования функции внешнего дыхания (ЧДД, ЖЕЛ, максимальной скорости выдоха, ОФВ1, пиковой скорости выдоха на фоне применения бронхолитиков, гормонов)

14. Методика проведения плевральной пункции. Оценка результатов исследования плевральной жидкости.

15. Оценка общего и бактериологического анализа мокроты 

16. Методика и оценка результатов проведения желудочного зондирования

17. Методика и оценка результатов дуоденального зондирования. 

18. Лабораторные критерии механической желтухи 

19. Лабораторные критерии синдрома холестаза 

20. Лабораторные критерии печеночно-клеточной недостаточности

21. Методика и показания к выполнению абдоминального парацентеза 

22. Характеристика мочевого синдрома, биохимических показателей состояния функции почек (общий белок, белковые фракции, холестерин, мочевина, остаточный азот, скорость фильтрации и реабсорбции мочи) у больных острым и хроническим диффузным гломерулонефритом

23. Клинико-лабораторные и инструментальные признаки ХПН. Оценка электролитных и кислотно-основных показателей. 

24. Оценка анализа мочи общего, по Нечипоренко, Зимницкому, пробы Реберга. Диагностическое значение.

25. Составление плана обследования пациента при патологии щитовидной железы.

26. Методика проведения и оценка теста толерантности к глюкозе.

27. Критерии компенсации СД I и II типа по данным исследования гликолизированного гемоглобина, сахара крови, мочи, уровню бикарбонатов, кетоновых тел. 

28. Оценка лейкоцитарной формулы в норме и при патологии.  

29. Оценка общего анализа крови при остром и хроническом миелолейкозе

30. Лабораторные критерии прелатентного, латентного и истинного дефицита Fe в организме.

ОКАЗАНИЕ НЕОТЛОЖНОЙ ПОМОЩИ

1. Купирование болевого синдрома при остром инфаркте миокарда

2. Оказание неотложной помощи при кардиогенном шоке

3. Оказание неотложной помощи больному с отеком легких на фоне острого инфаркта миокарда 

4. Оказание неотложной помощи при клинической смерти: асистолии и фибриляции желудочков 

5. Оказание неотложной помощи при атриовентрикулярной блокаде, синдроме Морганьи-Адамса-Стокса

6. Оказание неотложной помощи больному с аритмическим коллапсом

7. Оказание неотложной помощи при пароксизмальной тахикардии 

8. Оказание неотложной помощи при пароксизме  мерцательной тахиаритмии

9. Оказание неотложной помощи при гипертоническом кризе

10. Оказание неотложной помощи при сердечной астме и  отеке легких у больного с артериальной гипертензией 

11. Оказание неотложной помощи: при аллергических реакциях (отёке Квинке, анафилактическом шоке)

12. Оказание неотложной помощи при астматическом статусе

13. Оказание неотложной помощи при приступе бронхиальной астмы

14. Оказание неотложной помощи при спонтанном пневмотораксе 

15. Оказание неотложной помощи при легочном кровотечении 

16. Оказание неотложной помощи при желудочном кровотечении

17. Оказание неотложной помощи при инфекционно-токсическом шоке 

18. Оказание неотложной помощи при диабетической кетоацидотической коме

19. Оказание неотложной помощи при диабетической лактатацидемической коме

20. Оказание неотложной помощи при диабетической гиперосмолярной коме

21. Расчет дозы инсулина и выбор режима инсулинотерапии при декомпенсации СД 

22. Оказание неотложной помощи при гипогликемической коме

23. Оказание неотложной помощи при тиреотоксическом кризе

24. Оказание неотложной помощи при гипотиреоидной коме 

25. Оказание неотложной помощи при аддисоническом кризе

26. Оказание неотложной помощи при осложнениях острого диффузного гломерулонефрита

27. Оказание неотложной помощи при уремической коме

28. Оказание неотложной помощи при печеночной коме

29. Оказание неотложной помощи при анемической коме
Приложение 1.

Государственное БЮДЖЕТНОЕ образовательное учреждение

профессионального и высшего образования

«ДАГЕСТАНСКАЯ Государственная 

 медицинская академия» 

МИНИСТЕРСТВА здравоохранениЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

Кафедра поликлинической терапии, кардиологии и общей врачебной практики
Дневник работы ординатора-терапевта

группа № ____

Ф.И.О. интерна_____________________________________

______________________________________

Ф.И.О. руководителя________________________________

Сроки прохождения интернатуры ________________________________

Описание базы ординатуры
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

График движения 
	Раздел внутренних болезней
	Сроки обучения
	Клиническая база

	Пропедевтика внутренних болезней 
	
	

	Пульмонология
	
	

	Гастроэнтерология
	
	

	Кардиология
	
	

	Гематология
	
	

	Нефрология
	
	

	Эндокринология 
	
	

	Ревматология 
	
	

	Поликлиника
	
	

	Смежные дисциплины 

	Фтизиатрия
	
	

	Организация здравоохранения
	
	

	Физиотерапия 
	
	

	Инфекционные болезни
	
	


График и результаты тестового контроля и зачетных занятий

	Раздел
	Дата
	Отметка о сдаче, процент правильных ответов
	Дата
	Оцен-ка 
	Рейтинг 

	
	Тестовый контроль
	
	Зачетное занятие
	
	

	Пропедевтика внутренних болезней 
	
	
	
	
	

	Пульмонология
	
	
	
	
	

	Гастроэнтерология
	
	
	
	
	

	Кардиология
	
	
	
	
	

	Ревматология 
	
	
	
	
	

	Нефрология
	
	
	
	
	

	Гематология
	
	
	
	
	

	Эндокринология 
	
	
	
	
	

	Поликлиника
	
	
	
	
	


Стационар. Отделение общего профиля

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Стационар. Отделение общего профиля

Месяц  ___________________  200___ г.

	№
	Перечень курированных больных (диагнозы)
	Число за неделю

	
	
	I
	II
	III
	IV

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	


Практические навыки

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Дежурство по больнице

	№
	Диагноз заболеваний или состояний, потребовавших неотложной помощи
	Комплекс лечебных мероприятий
	Дата

	1
	
	
	

	2
	
	
	


Темы конференций, докладов, клинических разборов,  лекций
Прочитанная и реферированная литература

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Подпись руководителя за неделю

1_________________
3_________________

2_________________
4_________________

Поликлиника

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Поликлиника
	№
	Наименование работ
	Число за неделю

	
	
	I
	II
	III
	IV

	1
	Принято больных в поликлинике:
	
	
	
	

	
	· первичных
	
	
	
	

	
	·  повторных
	
	
	
	

	2
	Обслужено вызовов на дому
	
	
	
	

	3
	Активное посещение больных на дому
	
	
	
	

	4
	Осмотрено человек на профосмотрах
	
	
	
	

	5
	Оформлено больничных листов
	
	
	
	

	6
	Оформлено карт экстренного извещения

 на инфекционных больных
	
	
	
	

	7
	Участие в работе КЭК, МСЭК 

(сколько человек направлено)
	
	
	
	

	8
	Оформлено санаторно-курортных карт
	
	
	
	

	9
	Работа в дневном стационаре (осмотрено больных) 
	
	
	
	

	10
	Выписано направлений на рецепты
	
	
	
	

	11. 
	Участие в работе специализированных кабинетов
	
	
	
	

	
	· кардиолога
	
	
	
	

	
	· пульмонолога
	
	
	
	

	
	· гастроэнтеролога 
	
	
	
	

	
	· эндокринолога
	
	
	
	

	
	· гематолога
	
	
	
	

	
	· подросткового
	
	
	
	

	
	· хирурга
	
	
	
	

	
	· окулиста
	
	
	
	

	
	· оториноларинголога
	
	
	
	

	
	· невропатолога
	
	
	
	


	№
	Темы конференций, докладов, клинических разборов,  лекций.
	Дата

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


Общая врачебная практика

	№
	Перечень больных. Диагнозы по МКБ-10.
	Число за неделю

	
	
	I
	II
	III
	IV

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Прочитанная и реферированная литература.

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

 Физиотерапия.

	№
	Темы лекций, семинаров, практических занятий 
	Дата

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	


Физиотерапевтический кабинет.

	№
	Наименование
	Количество процедур

	1
	Электрофорез
	

	2
	УВЧ
	

	3
	КВД
	

	4
	Ультразвук
	

	5
	Дарсанваль
	

	6
	СНИМ
	

	7
	Инфрауш
	

	8
	УФО
	


Прочитанная и реферированная литература.

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Подпись руководителя_____________________________________

 Фтизиопульмонология

	№
	Темы лекций, семинаров, практических занятий 
	Дата

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
	
	


	№
	Перечень осмотренных больных (диагнозы)
	Число за неделю

	
	
	I
	II

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	№
	Перечень осмотренных больных (диагнозы)
	Число за неделю

	
	
	I
	II

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Практические навыки

	№
	Перечень практических навыков
	Уровень усвоения
	Число за неделю

	
	
	
	I
	II

	1
	Постановка и чтение туберкулиновых проб
	
	
	

	2
	Чтение рентгенограмм грудной клетки
	
	
	

	3
	Внутриплевральная пункция
	
	
	

	4
	Интрабронхиальное вливание лекарственных средств
	
	
	

	5
	Взятие на исследование промывных вод бронхов
	
	
	

	Уровень усвоения: 1 – присутствие; 2 – выполнил самостоятельно


Прочитанная и реферированная литература.
______________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
 Инфекционные болезни. 

	№
	Темы лекций, семинаров, практических занятий 
	Дата

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
	
	


	№
	Перечень осмотренных больных (диагнозы)
	Число за неделю

	
	
	I
	II

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	№
	Перечень практических навыков
	Число за неделю

	1
	
	I
	II

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	
	
	
	


Прочитанная и реферированная литература.
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________
Подпись руководителя за неделю _____________________________________
Учет практических навыков клинического ординатора.

	№
	Наименование практической работы
	Авг
	Сент
	Окт

	1
	Полное клиническое обследование больного по всем органам и системам.
	
	
	

	2
	Заполнение и ведение клинической истории болезни, выписки из истории болезни.
	
	
	

	3
	Формулирование и обоснование предварительного диагноза
	
	
	

	4
	Составление плана исследования больного.
	
	
	

	5
	Составление  плана лечения с учетом предварительного диагноза.
	
	
	

	6
	Написание обоснования клинического диагноза
	
	
	

	7
	Оценка показателей общего анализа крови.
	
	
	

	8
	Чтение и трактовка анализов мочи (общего, по Нечипоренко, по Зимницкому).
	
	
	

	9
	Оценка показателей биохимического исследования крови
	
	
	

	10
	Чтение и трактовка анализа мокроты.
	
	
	

	11
	Чтение и трактовка анализа плевральной жидкости.
	
	
	

	12
	Чтение и трактовка результатов проведения дуоденального зондирования.
	
	
	

	13
	Чтение и трактовка копрологического анализа.
	
	
	

	14
	Трактовка результатов ЭГДС
	
	
	

	15
	Трактовка результатов УЗИ
	
	
	

	16
	Запись ЭКГ в 12 отведениях.
	
	
	

	17
	Расшифровка ЭКГ. Трактовка найденных изменений.
	
	
	

	18
	Методика подготовки и анализ рентгенограмм
	
	
	

	19
	Оценка результатов серологического исследования антигенов гепатита.
	
	
	

	20
	Оценка гормональных исследований кро-ви (ТТГ, Т3, Т4, ренина и др.)
	
	
	

	21
	Оценка основных показателей коагулограммы
	
	
	

	22
	Подкожные и внутримышечные инъекции.
	
	
	

	23
	Внутривенные вливания.
	
	
	

	24
	Взятие крови из вены.
	
	
	

	25
	Определение группы крови, Rh.
	
	
	

	26
	Переливание крови и ее компонентов.
	
	
	

	27
	Промывание желудка через зонд.
	
	
	

	28
	Дуоденальное зондирование.
	
	
	

	29
	Плевральная пункция.
	
	
	

	30
	Абдоминальная пункция.
	
	
	

	31
	Введение инсулина.
	
	
	

	32
	Клизмы (очистительная, лечебная)
	
	
	

	33
	Определение признаков клинической и биологической смерти
	
	
	

	34
	Заполнение и ведение медицинской документации в поликлинике.
	
	
	

	35
	Выписано рецептов
	
	
	

	36
	Медико-социальная экспертиза, направление на МСЭ
	
	
	

	37
	Анализ заболеваний с временной утратой трудоспособности.
	
	
	


Сводный отчет курируемых больных

годовая аттестация
	Месяц
	
	
	
	Итого

	Количество больных
	
	
	
	


итоговая аттестация 

	Месяц
	
	
	
	Итого

	Количество больных
	
	
	
	



Лечебные меры, предпринятые по неотложной помощи

в терапевтическом стационаре.

	Острая кровопотеря

	Кардиогенный шок

	Коллапс

	Пароксизм тахикардии

	Приступ Эдемс-Стокса

	Тромбоэмболия легочной артерии

	Отек легких

	Гипертонический криз

	Приступ бронхиальной астмы

	Гипогликемическая кома

	Гипергликемическая кома

	Печеночная кома

	Острая почечная недостаточность

	Анафилактический шок


Приложение 2.
Сводный отчет о выполненных практических навыках и манипуляциях

Уровни овладения практическими умениями:

1. Иметь представление,  знать показания.

2. Принять участие, ассистировать.

3. Выполнять под руководством, под контролем.

4. Выполнять самостоятельно.

	Умения
	Рекоменду-емый уровень
	 Число повто-рений
	Достиг-нутый уровень
	Подпись препода-вателя

	Общеврачебные умения
	
	
	
	

	1. Сбор и оценка анамнеза:

социального; биологического; генеалогического
	3
	6
	
	

	2. Антропометрическое обследование пациента, измерение массы и длины тела, окружности грудной клетки, головы, талии
	3
	6
	
	

	Умения доврачебного уровня
	
	
	
	

	1. Подготовка к рентгеновскому и УЗИ - исследованию желудочно-кишечного тракта и мочевыводящих путей
	4
	3
	
	

	2. Подготовка к эндоскопическому исследованию желудочно-кишечного тракта и органов дыхания
	4
	3
	
	

	3. Расчет доз и разведений лекарственных средств
	4
	12
	
	

	4. Подготовка системы для внутривенной инфузии
	4
	3
	
	

	5. Проведение внутривенного переливания жидкостей
	4
	6
	
	

	6. Сбор материала для лабораторных исследований при соматической   патологии
	4
	6
	
	

	7. Промывание желудка
	3
	3
	
	

	 Клиническое обследование, формулировка диагноза и проведение лечения
	
	
	
	

	1. Клиническое обследование пациента: осмотр, пальпация, перкуссия, аускультация
	3
	6
	
	

	2. Оценка выявленных при обследовании пациента патологических изменений и формулировка предварительного диагноза
	3
	6
	
	

	
	3
	6
	
	

	3. Определение набора  дополнительных методов диагностики, позволяющих подтвердить или поставить диагноз
	3
	6
	
	

	4. Составление плана обследования больного с учетом предварительного диагноза
	3
	6
	
	

	5.  Составить план лечения больного с учетом предварительного диагноза
	3
	6
	
	

	6. Обоснование тактики ведения больного, методов лечения и профилактики, определение прогноза Обоснование терапии заболеваний 
	3
	6
	
	

	7. Использование характеристики лекарственных препаратов, классификации, фармакодинамики и фармакокинетики, показаний и противопоказаний
	 3
	6
	
	

	8.Показания и сущность специальных методов лечения (медикаментозных, физиотерапевтических, лучевых и т.д.)
	 3
	6
	
	

	Лабораторная диагностика
	
	
	
	

	Оценка клинических анализов
	1. Анализ крови общий
	3
	12
	
	

	
	2. Анализ  мочи общий
	3
	12
	
	

	
	3. Анализ мокроты
	3
	5
	
	

	
	4. Анализ мочи по Нечипоренко, Аддису-Каковскому, Амбурже
	3
	6
	
	

	
	5. Анализ пробы Зимницкого
	3
	6
	
	

	
	6. Анализ копрограммы
	3
	6
	
	

	Оценка биохимических анализов
	7. Ревматологический комплекс (общий белок, фракции, сиаловая кислота, проба Вельтмана, С-реактивный белок, формоловая проба, ревматоидный фактор, LE-клетки)
	 3
	3
	
	

	
	8. Почечный комплекс (Общий белок, белковые фракции, холестерин, мочевина, остаточный азот,  клиренс по эндогенному креатинину, электролиты - калий, кальций, фосфор, натрий, хлор)
	 3
	3
	
	

	
	9. Печеночный комплекс (общий белок, белковые фракции, холестерин, фракции липидов, коэффициент атерогенности, триглицериды,  общий билирубин, его фракции, проба Вельтмана, сулемовая проба, тимоловая проба, АЛТ, АСТ, ЩФ)
	 3
	3
	
	

	
	10.Кислотно-основное состояние крови
	3
	2
	
	

	
	11. Сахар крови  натощак
	3
	5
	
	

	
	12. Амилазы крови, диастазы мочи
	3
	2
	
	

	
	13. Оценка коагулограммы: время свертывания, длительность кровотечения, толерантность к гепарину, протромбиновый индекс, протромбиновое время, время рекальцификации
	 2
	2
	
	

	Оценка  инструментальных методов исследования
	
	
	
	

	1.УЗИ
	3
	3
	
	

	2. Желудочного зондирования
	3
	3
	
	

	3. Интрагастральной рН-метрии
	3
	3
	
	

	4. Дуоденального зондирования
	3
	2
	
	

	5. Рентгенографического
	3
	6
	
	

	6. ЭКГ
	3
	6
	
	

	7. ФКГ 
	3 
	1
	
	

	8. ЭхоКГ
	3
	6
	
	

	9. ФВД
	3
	3
	
	

	10. Бронхоскопии и бронхографии
	2
	1
	
	

	11. Плевральной пункции
	2
	1
	
	

	12. ФЭГДС
	3
	2
	
	

	Формулирование клинического диагноза
	3
	6
	
	

	Выполнение врачебных манипуляций
	
	
	
	

	1. Проведение постурального дренажа бронхов
	 3
	1
	
	

	2. Регистрация  ЭКГ 
	4
	6
	
	

	3. Выполнение непрямого массажа сердца
	3
	1
	
	

	4. Демонстрация работы с дефибриллятором
	3
	1
	
	

	5. Выполнение ИВЛ способом рот-в-рот, рот-в-нос
	3
	1
	
	

	6. Выполнение ИВЛ мешком Амбу
	 3
	1
	
	

	Оформление документов
	
	
	
	

	1.Организация работы и документы сестринского поста
	 3
	
	
	

	2.Оформление медицинской  карты стационарного больного

 ( истории болезни ), выписки из медицинской карты амбулаторного (стационарного) больного, журнала учета приема больных и отказов в госпитализации , статистической карты выбывшего из стационара, направления на исследование образцов крови в  ИФА на СПИД,  журнала учета санитарно-просветительной работы 
	3
	по 6
	
	

	Организационные умения
	
	
	
	

	1.Составление плана и проведение санпросвет работы
	 4
	1
	
	

	2.Составление программы лечения и реабилитации больного на госпитальном этапе
	 3
	6
	
	

	                      Оказание неотложной помощи при:
	
	
	
	

	1. Острой дыхательной недостаточности
	3
	1(2)
	
	

	2. Остром отеке легких
	3
	1(2)
	
	

	3. Отравлениях и интоксикациях
	3
	1(2)
	
	

	4. Шоке у терапевтических больных
	3
	1(2)
	
	

	5. Гипертоническом кризе
	3
	1(2)
	
	

	6. Обмороке, коллапсе
	3
	1(2)
	
	

	7. Острых аллергических реакциях
	3
	1(2)
	
	

	8. Приступе бронхиальной астмы
	3
	1(2)
	
	

	9. Ангинозном статусе
	3
	1(2)
	
	

	10. Кетоацидотической коме
	3
	1(2)
	
	

	11. Гипогликемической коме
	3
	1(2)
	
	

	12. Нарушениях ритма сердца и проводимости (фибрилляции предсердий, фибрилляции и асистолии желудочков)
	3
	1(2)
	
	


Приложение 3.
ОТЧЕТ

по санитарно-просветительной работе

	№

  п/п
	Наименование мероприятий
	Кол-во

	1.
	Проведено бесед на санитарно-просветительные темы: 
1.

2.
3.
	

	2.
	Участие в выпусках санбюллетеней
	

	3.
	Участие в изготовлении стендов
	

	4.
	Другие виды работ
	


Подпись базового руководителя

производственной практики                __________________________________

                                                                                             (подпись)                    М.П.

Непосредственный базовый

руководитель практики                        __________________________________

                                                                     (подпись)

Непосредственный 

ассистент-руководитель практики      __________________________________

                                                                      (подпись)

 Приложение 4.
Критерии оценки знаний ОРДИНАТОРОВ
Оценка «5» («отлично») выставляется обучающемуся, обнаружив​шему всестороннее знание учебно-программного материала, умение свободно выполнять практические задания, освоившему основную литературу и ознакомившемуся с дополнительной литературой, рекомендованной программой.

Оценка «5» («отлично») ставится обучающемуся, усвоившему взаимосвязь ос​новных понятий дисциплины в их значении для приобретаемой профессии, проявившему творческие способности в понимании, изложении и использовании учебно-программного материала, приобретшему навыки самостоятельной внеаудиторной рабо​ты со специальной литературой по предмету, приемы самообучения.
Оценка «4» («хорошо») выставляется обучающемуся, обнаружив​шему должное знание учебно-программного материала, успешно выполнившему предусмотренные программой задачи, усво​ившему основную рекомендованную литературу. 

Оценка «4» («хорошо») выставляется обучающемуся, показавшему прочные знания по дисциплине и способному к их самостоятельному пополнению и обновлению в ходе дальнейшей учебы и профес​сиональной деятельности.
Оценка «3» («удовлетворительно») выставляется обучающемуся, обнаружившему знание обязательного учебно-программного материала в объеме, необходимом для пред​стоящей работы по профессии, справляющемуся с выполнени​ем заданий, предусмотренных программой. 

Оценка «3» («удовлетворительно») выставляется обучающемуся, допустившему не​точности в ответе на экзамене и при выполнении экзаменаци​онных заданий, но обладающим необходимыми навыками для их устранения под руководством преподавателя.
Оценка «2» («неудовлетворительно») выставляется обучающемуся, обнаружившему существенные пробелы в знаниях основно​го учебно-программного материала, допустившему принципи​альные ошибки в выполнении предусмотренных программой практических навыков. 

Как правило, оценка «2» («неудовлетворительно») ставится обучающимся, которые не могут приступить к профессиональной деятельности.
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