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Пояснительная записка 

 

I. Общие положения 

 

1.1 Целью цикла повышения квалификации «Актуальные вопросы детской 

хирургии» для врачей детских хирургов является совершенствование знаний по 

наиболее актуальным проблемам детской хирургии, а также освоение 

практических навыков и умений, необходимых врачу - специалисту в 

соответствии с профессионально-должностными требованиями, 

профессиональными стандартами  (02.031) утвержденным Приказом 

Министерства труда и социальной защиты от 14.03.2018 г. № 134н  

(зарегистрировано в Минюсте России 05.04.2018 г. № 50631)1. 

Форма обучения, режим и продолжительность занятий 

График обучения 

 

Форма обучения 

Акад. часов 

в день 

Дней 

в неделю 

Общая продолжительность 

программы, месяцев 

(дней, недель) 

С отрывом от работы  

(очная форма) 

6 6 24 дня (4 недели) 

 

Вид программы: практикоориентированная. 

Трудоемкость освоения – 144 академических часа. 

Основными компонентами Программы являются: 

– общие положения, включающие цель программы; 

– планируемые результаты обучения; 

– учебный план; 

– календарный учебный график; 

– рабочие программы учебных модулей; 

– организационно-педагогические условия; 

– формы аттестации; 

– оценочные материалы2. 

1.2. Реализация Программы осуществляется в рамках образовательной 

деятельности по дополнительным профессиональным программам и направлена на 

повышение образовательных и профессиональных потребностей врачей, 

качественное расширение области знаний, умений и навыков, востребованных при 

выполнении профессиональной деятельности по специальности «Детская хирургия». 

                                                           
1 Часть 5 статьи 76 Федерального закона от 29 декабря 2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» 

(Собрание законодательства Российской Федерации 2012, №53, ст. 7598; 2016, №1, ст. 24, 72; 2016, №27, ст. 4223) (далее 

– Федеральный закон №273-ФЗ). 
2 Пункт 9 Порядка организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным 

профессиональным программам, утвержденного приказом Министерства образования и науки Российской Федерации 

от 1 июля 2013 г. №499 (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 20 августа 2013 г., 

регистрационный №29444) с изменениями, внесенными приказом Министерства образования и науки Российской 

Федерации от 15 ноября 2013 г. №1244 (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 14 января 

2014 г., регистрационный №31014) (далее – Порядок). 

consultantplus://offline/ref=B315E07D02D10C4E3D79D4841237A4421253FFCC90CF658898699635967B78BF0A5B9F68D40DCC9F1DR0O


На обучение по программе могут быть зачислены врачи с высшим 

медицинским образованием по одной из специальностей – «Лечебное дело», 

«Педиатрия», прошедших интернатуру/ординатуру по специальности «Детская 

хирургия», имеющих сертификат/аккредитацию по специальности «Детская 

хирургия», указанных в квалификационных требованиях к медицинским работникам 

с высшим образованием по специальности «Детская хирургия»3. 

1.3. Программа разработана на основании профессионального стандарта4, 

квалификационных требований к медицинским работникам с высшим образованием 

по специальности «Детская хирургия», требований федерального государственного 

образовательного стандарта высшего образования. 

1.4. Содержание Программы построено в соответствии с модульным 

принципом, структурными единицами модулей являются разделы. Каждый раздел 

дисциплины подразделяется на темы, каждая тема – на элементы, каждый элемент – 

на подэлементы. Для удобства пользования Программой в учебном процессе каждая 

его структурная единица кодируется. На первом месте ставится код раздела модуля 

(например, 1), на втором – код темы (например, 1.1), далее – код элемента (например, 

1.1.1). Кодировка вносит определенный порядок в перечень вопросов, содержащихся 

в Программе, что, в свою очередь, позволяет кодировать оценочные материалы. 

1.5. В Программе предусмотрен перечень необходимых знаний, умений и 

навыков медицинских работников с высшим образованием по специальности 

«Детская хирургия», составляющих основу профессиональных компетенций. 

1.6. Для получения профессиональных компетенций, необходимых врачам для 

оказания медицинской помощи по профилю «Детская хирургия», в Программе 

отводятся часы на практические занятия (далее - ПЗ). 

ПЗ состоят из двух компонентов: 

1) ПЗ, направленные на закрепление имеющихся общепрофессиональных 

умений и навыков; 

2) ПЗ, направленные на формирование специальных профессиональных умений 

и навыков. 

Для получения компетенции, необходимой для оказания медицинской помощи 

по профилю «Детская хирургия», в Программе отводятся часы на обучающий 

симуляционный курс (далее - ОСК). 

1.7. Планируемые результаты обучения направлены на получение новых 

компетенций, необходимых для оказания медицинской помощи по профилю 

«Детская хирургия». 

1.8. Учебный план определяет состав изучаемых модулей с указанием их 

трудоемкости, объема, последовательности и сроков изучения, устанавливает формы 

                                                           
3
 Приказ Министерства здравоохранения РФ от 8 октября 2015 г. №707н «Об утверждении Квалификационных 

требований к медицинским и фармацевтическим работникам с высшим образованием по направлению подготовки 

«Здравоохранение и медицинские науки» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 23 октября 

2015 г., регистрационный №39438) с изменениями, внесенными приказом Министерства здравоохранения Российской 

Федерации от 15 июня 2017 г. №328н (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 3 июля 2017 

г., регистрационный №47273). 
4 Приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 14 марта 2018 года №134н «Об 

утверждении профессионального стандарта «Врач-детский хирург» (зарегистрирован Министерством юстиции 

Российской Федерации 5 апреля 2018 года, регистрационный №50631). 



организации учебного процесса и их соотношение (лекции, ОСК, семинарские 

занятия (далее – СЗ), практические занятия (далее – ПЗ)), конкретизирует формы 

контроля знаний и умений обучающихся. 

1.9. Организационно-педагогические условия реализации Программы 

включают: 

а) учебно-методическую документацию и материалы по всем разделам 

(модулям) специальности; 

б) материально-техническую базу, обеспечивающую организацию всех видов 

занятий: 

- учебные аудитории, оснащенные материалами и оборудованием для 

проведения учебного процесса; 

- клиники в образовательных и научных организациях, клинические базы в 

медицинских организациях в зависимости от условий оказания медицинской помощи 

по профилю «Детская хирургия», соответствующие требованиям Порядка 

организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным 

профессиональным программам; 

в) кадровое обеспечение реализации Программы, соответствующее 

требованиям штатного расписания соответствующих образовательных и научных 

организаций, реализующих дополнительные профессиональные программы5. 

1.10. Основные разделы Программы 

Проведение медицинского обследования детей в целях выявления 

хирургических заболеваний, установление диагноза; 

Гнойно-хирургические заболевания у детей; 

Проктология детского возраста; 

Уроандрология детского возраста; 

Хирургия новорожденных; 

Абдоминальная хирургия у детей; 

Ранняя диагностика онкологических заболеваний. 

1.11.  В Программе содержатся требования к аттестации обучающихся. 

Итоговая аттестация осуществляется посредством проведения экзамена. 

Обучающийся допускается к итоговой аттестации после изучения Программы в 

объеме, предусмотренном учебным планом. Успешно прошедший итоговую 

аттестацию обучающийся получает документ о дополнительном профессиональном 

образовании – удостоверение о повышении квалификации6. 

1.12. При реализации Программы проводится текущий контроль (далее – ТК) и 

аттестация. Аттестация осуществляется для проверки правильности поэтапного 

формирования знаний и практических умений у обучающегося и оценки соответствия 

их теоретической и практической подготовки целям Программы.  

1.13. ТК осуществляется в форме собеседования, опроса, тестирования 

                                                           
5 Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 11 января 2011 г. № 1н «Об 

утверждении Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел 

«Квалификационные характеристики должностей руководителей и специалистов высшего профессионального и 

дополнительного профессионального образования» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 

23 марта 2011 г., регистрационный №20237). 
6 Часть 10 статьи 60 Федерального закона от 29 декабря 2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» 

(Собрание Законодательства Российской Федерации, 2012, №53, ст. 7598; 2016, №1, ст. 24, 72; №27, ст. 4223). 



проверки правильности формирования практических умений. 

1.14. Аттестация проводится в следующих формах: промежуточная и итоговая 

аттестация. Для проведения аттестации используются фонды оценочных средств и 

контрольно-измерительные материалы (ситуационные задачи, чек-листы), 

позволяющие оценить степень достижения обучающимся запланированных 

результатов обучения по Программе. 

1.15. Промежуточная аттестация (далее – ПА) по отдельным разделам 

Программы осуществляется в форме тестирования. Итоговая аттестация (далее – ИА) 

по обучающей Программе проводится в форме экзамена и должна выявлять 

теоретическую и практическую подготовку врача в соответствии с требованиями 

квалификационных характеристик и профессиональных стандартов. 

1.16. Осуществление текущего контроля и промежуточной аттестации 

обучающихся, установление их форм, периодичности и порядка проведения 

относится к компетенции организации, осуществляющей образовательную 

деятельность. 

1.17. Обучающийся допускается к итоговой аттестации после изучения 

Программы в объеме, предусмотренном учебным планом. Успешно прошедший 

итоговую аттестацию обучающийся получает документ о дополнительном 

профессиональном образовании. 

 

II. Планируемые результаты обучения 

 

 

2.1. Требования к планируемым результатам освоения Программы, 

обеспечиваемым учебными модулями: 

A/01.8 Проведение медицинского обследования детей в целях выявления 

хирургических заболеваний, установление диагноза. 

A/02.8 Назначение лечения детям с хирургическими заболеваниями, контроль 

его эффективности и безопасности. 

A/03.8 Планирование и контроль эффективности медицинской реабилитации 

детей с хирургическими заболеваниями, в том числе при реализации индивидуальных 

программ реабилитации или абилитации инвалидов. 

A/04.8 Оказание паллиативной медицинской помощи детям с хирургическими 

заболеваниями. 

A/05.8 Проведение медицинских экспертиз в отношении детей с хирургическими 

заболеваниями. 

A/06.8 Проведение и контроль эффективности мероприятий по профилактике и 

формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению 

населения 

A/07.8 Проведение анализа медико-статистической информации, ведение 

медицинской документации, организация деятельности находящегося в 

распоряжении медицинского персонала. 

A/08.8 Оказание медицинской помощи в экстренной форме. 

 

 



2.2. Результаты освоения дисциплины 

 

В результате освоения программы «Избранные вопросы детско1 хирургии» у 

обучающегося совершенствуются следующие компетенции: 

профессиональные (ПК): 
1) готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на 

сохранение и укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа 

жизни, предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний у детей и 

подростков, их раннюю диагностику, выявление причин и условий их возникновения и 

развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека 

факторов среды его обитания (ПК-1): 

з н а т ь: 
- комплекс мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, на 

предупреждение возникновения и (или) распространение заболеваний у детей и 

подростков, их раннюю диагностику; 

- основы формирование здорового образа жизни; 

- комплекс мероприятий, направленных на устранение вредного влияния на 

здоровье человека факторов среды его обитания; 

у м е т ь: 
- применять на практике комплекс мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни;  

- применять современные санитарно-гигиенические методы сбора и медико-

статистического анализа информации о показателях здоровья детского населения и 

подростков на уровне различных подразделений медицинских организаций в це-лях 

разработки научно-обоснованных мер по улучшению и сохранения здоровья детей и 

подростков; 

- применять на практике комплекс мероприятий, направленных на 

предупреждение возникновения и (или) распространение заболеваний у детей и 

подростков; 

- поставить клинический диагноз и провести дифференциальную диагностику, 

выявить причины и условия возникновения заболевания; 

- своевременно прогнозировать развитие возможных осложнений в течение 

заболеваний и патологических состояний у детей и подростков; 

в л а д е т ь: 
- навыками сбора анамнеза жизни и болезни, объективного исследования 

(осмотр, пальпация, перкуссия, аускультация) детей различного возраста и 

подростков;  

- самостоятельно проводить основные клинические и вспомогательные методы 

обследования;  

- методикой оценки результатов лабораторных и специальных методов 

исследования, результатов функционального обследования органов дыхания, 

сердечно-сосудистой системы, желудочно-кишечного тракта, почек, ЦНС и др., 

интерпретировать рентгенограммы; 

- анализировать закономерности функционирования отдельных органов и 

систем, использовать знания анатомо-физиологических основ, основных методов 



клинико-иммунологического обследования и оценки функционального состояния 

организма детей и подростков для своевременной диагностики заболеваний и 

патологических процессов; 

- навыками обучения детей и подростков проведению гигиенических процедур, 

формированию здорового образа жизни. 

 

2) готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, 

диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за детьми и подростками 

(ПК-2): 

з н а т ь: 
- принципы диспансеризации здоровых детей, распределение по группам 

здоровья, выделение групп риска; 

- принципы диспансеризации больных детей, профилактики хронических 

заболеваний; 

- вопросы реабилитации и диспансерного наблюдения, санаторно-курортного 

лечения детей и подростков с хирургической патологией; 

у м е т ь: 
- проводить с детьми и подростками профилактические мероприятия по 

предупреждению возникновения наиболее часто встречающихся заболеваний;  

- оценить эффективность диспансерного наблюдению за здоровыми и 

хронически больными детьми и подростками; 

- проводить диспансеризацию здоровых детей различного возраста, обеспечить 

их дифференцированное наблюдение (с учетом факторов риска возникновения 

заболевания) 

- проводить диспансеризацию больных детей с учетом выявленной патологии, 

наличия факторов риска с целью предупреждения осложнений и инвалидизации. 

в л а д е т ь: 
- навыками проведения мероприятий по предупреждению возникновения 

наиболее часто встречающихся заболеваний, выполнения санпросвет работы с 

детьми, подростками и их родителями; 

- осуществлять общеоздоровительные мероприятия по воспитанию здорового 

образа жизни с учетом факторов риска; 

- оценкой результатов функционального обследования органов дыхания, 

сердечно-сосудистой системы, желудочно-кишечного тракта, печени, почек, ЦНС и 

др.; 

- навыками проведения основных клинических и вспомогательных методов 

обследования больного; 

- навыками ведения медицинской документации, составления плана, отчета и 

проведения анализ своей работы; 

- навыками проведения анализа детской смертности, анализа эффективности 

диспансеризации детей; 

- навыками разработки индивидуальных программы реабилитации детей-

инвалидов. 

 

3) готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, 



синдромов заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной 

статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5): 

з н а т ь: 
- анатомо-физиологические особенности ребенка, физиологическое развитие 

детей в различные возрастные периоды, физиологию и патофизиологию основных 

систем организма; 

- современную классификацию, этиологию, патогенез, симптоматику основных 

хирургических заболеваний; 

- основные синдромы и симптомы хирургических заболеваний у детей, 

встречающихся в клинической практике; 

- методы диагностики в клинической практике детского хирурга, особенности 

подготовки хирургического больного к различным видам диагностического 

исследования; 

 

у м е т ь: 
- провести полное клиническое обследование ребенка, сформулировать 

предварительный диагноз; 

- своевременно определить синдромы, требующие оказания неотложной 

помощи; 

- назначить необходимые лабораторные и инструментальные исследования, 

дать оценку их результатов; 

- в комплексе оценить результаты анамнеза, клинических, инструментальных и 

функциональных исследований, заключений специалистов; 

- поставить клинический диагноз в соответствии с Международной 

статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем; 

- определить показания к госпитализации больных детей (экстренной, плановой), 

направить на госпитализацию; 

в л а д е т ь: 
- методикой оценки результатов лабораторных и специальных методов 

исследования крови, мочи, мокроты, кала.  

- методикой оценки результатов функционального обследования органов 

дыхания, сердечно-сосудистой системы, желудочно-кишечного тракта, печени, 

почек, ЦНС и др.; 

- навыками самостоятельного проведения основных клинических и 

вспомогательных методов обследования больного; 

- методикой обследования и постановки диагноза в ранние сроки ребенку с 

острым аппендицитом, кишечной непроходимостью, перитонитом, больным с 

гнойно-воспалительными заболеваниями мягких тканей, новорожденным детям с 

врожденными пороками развития; 

- диагностическими манипуляциями: исследование прямой кишки, постановка 

клизм, зондирование и промывание желудка, катетеризация мочевого пузыря; 

- навыками интерпретации рентгенограмм. 

 

4) готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании 

хирургической медицинской помощи (ПК-6): 



з н а т ь: 

- общие вопросы организации педиатрической и хирургической помощи и 

работы учреждений, связанных с обслуживанием детей; 

- современные методы терапии основных хирургических заболеваний; 

- основы фармакотерапии детского возраста, показания и противопоказания к 

применению лекарственных веществ, осложнения при их применении;  

- принципы оказания медицинской помощи и проведение симптоматического 

лечения неотложных состояний в клинической хирургической практике; 

правила выдачи справок и листов нетрудоспособности по уходу за больным 

ребенком; 

у м е т ь: 
- назначить лечение и контролировать его результаты, проводить коррекцию; 

- установить объём помощи при неотложных состояниях и последовательность 

её оказания;  

- вести медицинскую документацию, применяемую в лечебно-

профилактическом учреждении; 

- анализировать свою работу, составлять по ней отчеты; 

в л а д е т ь: 
- самостоятельно выполнять хирургические вмешательства при наиболее 

распространенных хирургических заболеваниях у детей; 

- овладеть методами хирургической обработки ран и дренирования гнойных 

ран; 

- пользоваться хирургическими инструментами и аппаратурой, применяемой в 

детской хирургической клинике; 

- ассистировать при хирургических вмешательствах на органах брюшной, 

грудной полости, опорно-двигательном аппарате; 

- методикой расчета объем инфузионно-трансфузионной терапии в пред- и 

послеоперационном периоде у больных общехирургического профиля; 

- методикой назначения лечебных мероприятий при заболеваниях, 

патологических состояниях, в соответствии со стандартом медицинской помощи при 

данной патологии; 

- навыками оформления листа назначений, истории болезни и другой 

медицинской документации стационара. 

 

5) готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, 

немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в 

медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8): 

з н а т ь: 
- знать основные природные лечебные факторы и принципы 

немедикаментозной терапии, показания и противопоказания к их применению и 

возможные осложнения, возникающие при их применении у детей и подростков;  

- основы фармакотерапии детского возраста, показания и противопоказания к 

применению лекарственных веществ, осложнения при их применении;  

- диетотерапию при хирургической патологии; 

- вопросы реабилитации и диспансерного наблюдения, санаторно-курортного 



лечения; 

у м е т ь: 
- провести реабилитационные мероприятия с проведением традиционных и 

нетрадиционных методов;  

- назначить медикаментозное лечение на этапе реабилитации, контролировать 

его результаты, проводить коррекцию; 

- назначить немедикаментозное лечение, контролировать его результаты, 

проводить коррекцию; 

 

в л а д е т ь: 
- методикой назначения лечебных медикаментозных и немедикаментозных 

мероприятий при реабилитации детей и подростков с хирургической патологией, в 

соответствии со стандартом медицинской помощи; 

- навыками подбора диетотерапии при реабилитации;  

- методикой определения показаний к санаторно-курортному лечению при 

хирургической патологии у детей, направлять на санаторно-курортное лечение; 

- навыками разработки индивидуальных программ реабилитации детей-

инвалидов. 

 

6) готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей 

мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 

окружающих (ПК-9): 

з н а т ь: 
- комплекс мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья; 

- вопросы гигиенического обучения населения, пациентов и членов их семей, 

вопросы санпросвет-работы;  

- принципы рационального вскармливания и питания детей; 

- противоэпидемические мероприятия в очаге инфекции; 

у м е т ь: 
- применять на практике комплекс мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни;  

- применять на практике комплекс мероприятий, направленных на 

предупреждение возникновения и (или) распространение заболеваний у детей и 

подростков; 

- правильно оценить физическое и нервно-психическое развитие   ребенка; 

- правильно рассчитывать объем питания для детей первого года жизни и обучать 

родителей; 

- применять на практике комплекс противоэпидемических мероприятий при 

различных инфекционных заболеваниях; 

в л а д е т ь: 
- навыками обучения детей и подростков проведению гигиенических процедур;  

- методами пропаганды здорового образа жизни и профилактики заболеваний; 

- методикой расчета питания по основным ингредиентам у здоровых детей и 

при хронических расстройствах питания; 

- методикой оценки физическое и нервно-психическое развитие   ребенка; 



- навыками обучения детей, подростков и родителей правилам личной гигиены, 

мероприятиям, препятствующим распространению инфекционных заболеваний. 

 

 

II. Учебный план 

 

Код Наименование разделов модулей 
Всего 

часов 

В том числе 

лекции ОСК ПЗ 

рабочая программа учебного модуля 1 «Проведение медицинского обследования детей в 

целях выявления хирургических заболеваний, установление диагноза» 

1.1 Порядок оказания медицинской помощи, клинические 

рекомендации (протоколы лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи детям с 

хирургическими заболеваниями. 

2 1 - 1 

1.2 Стандарты первичной специализированной медико-

санитарной помощи, специализированной, в том числе 

высокотехнологичной, медицинской помощи детям с 

хирургическими заболеваниями.  

2 - - 2 

1.3 Методика сбора анамнеза жизни и жалоб у детей (их 

законных представителей) с хирургическими 

заболеваниями. 

2 

 

- - 2 

1.4 Методика осмотров и обследований детей с 

хирургическими заболеваниями. 

2 - - 2 

1.5 Методы лабораторных и инструментальных 

исследований у детей с хирургическими заболеваниями 

для оценки состояния здоровья, медицинские 

показания к проведению исследований, правила 

интерпретации их результатов у детей с 

хирургическими заболеваниями. 

2 - - 2 

1.6 Методы клинической и параклинической диагностики 

хирургических заболеваний у детей. 

2 - - 2 

1.7 Хирургические заболевания у детей, требующие 

направления к врачам-специалистам. 

2 - - 2 

1.8 Хирургические заболевания у детей, требующие 

оказания медицинской помощи в неотложной форме. 

2 1 - 1 

рабочая программа учебного модуля 2 «Гнойно-хирургические заболевания у детей» 

2.1 Порядок оказания медицинской помощи детям с 

гнойно-хирургическими заболеваниями. 

2 - - 2 

2.2 Стандарты первичной специализированной медико-

санитарной помощи, специализированной, в том числе 

4 - - 4 



Код Наименование разделов модулей 
Всего 

часов 

В том числе 

лекции ОСК ПЗ 

высокотехнологичной, медицинской помощи детям с 

гнойно-хирургическими заболеваниями. 

2.3 Клинические рекомендации (протоколы лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи детям с 

гнойно-хирургическими заболеваниями. 

4 1 - 3 

2.4 Методы лечения детей с гнойно-хирургическими 

заболеваниями в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи. 

4 - - 4 

2.5 Принципы и методы оказания медицинской помощи 

детям с гнойно-хирургическими заболеваниями в 

неотложной форме в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи.    

2 1 - 2 

2.6 Принципы и методы хирургических вмешательств, 

лечебных манипуляций у детей с гнойно-

хирургическими заболеваниями; медицинские 

показания и медицинские противопоказания; 

возможные осложнения, побочные действия, 

нежелательные реакции, в том числе серьезные и 

непредвиденные. 

4 1 - 3 

Примерная рабочая программа учебного модуля 3 «Проктология детского возраста» 

3.1 Порядок оказания медицинской помощи детям с 

хирургическими заболеваниями толстой кишки и 

аноректальной области. 

3 - - 3 

3.2 Аноректальные пороки развития. Клинические 

рекомендации и стандарты диагностики и лечения 

аноректальных пороков развития. 

5 2 – 3 

3.3 Мегаколон у детей. Клинические рекомендации и 

стандарты диагностики и лечения болезни 

Гирсшпрунга. 

5 2 – 3 

3.4 Заболевания толстой кишки и аноректальной области у 

детей. Клинические рекомендации и стандарты 

диагностики и лечения. 

5 2 - 3 

Примерная рабочая программа учебного модуля 4 «Уроандрология детского возраста» 



Код Наименование разделов модулей 
Всего 

часов 

В том числе 

лекции ОСК ПЗ 

4.1 Нормативные правовые документы, 

регламентирующие порядки проведения медицинских 

осмотров, диспансеризации и диспансерного 

наблюдения детей с уроандрологическими 

заболеваниями. 

4 1 - 3 

 

4.2 Семиотика и диагностика уроандрологических 

заболеваний на современном этапе. 

2 1 - 1 

4.3 Патология вагинального отростка, заболевания 

связанные с патологией вагинального отростка. 

Современные клинические рекомендации, стандарты 

диагностики и лечения.  

6 2 – 4 

4.4 Гидронефроз у детей. Клинические рекомендации, 

стандарты диагностики и лечения гидронефроза у 

детей. 

6 2 – 4 

 

рабочая программа учебного модуля 5 «Хирургия новорожденных» 

5.1 Хирургия пороков развития у новорожденных. 10 2 - 8 

5.2 Врождённая кишечная непроходимость. Современные 

клинические рекомендации, стандарты диагностики и 

лечения. 

4 1 - 3 

5.3 Гастрошизис и омфалоцеле. Современные клинические 

рекомендации, стандарты диагностики и лечения. 

4 1 - 3 

 

 

рабочая программа учебного модуля 6 «Абдоминальная хирургия у детей» 

6.1 Острый аппендицит и его осложнения у детей в 

различные возрастные периоды. Клинические 

рекомендации, стандарты диагностики и лечения. 

18 4 - 14 

6.2 Приобретённая кишечная непроходимость. 

Инвагинация у детей. Клинические рекомендации, 

стандарты диагностики и лечения. 

12 2 - 10 

6.3 Закрытая травма органов брюшной полости  у детей. 

Клинические рекомендации, стандарты диагностики и 

лечения. 

6 2 - 4 

Примерная рабочая программа учебного модуля 7 «Ранняя диагностика онкологических 

заболеваний» 



Код Наименование разделов модулей 
Всего 

часов 

В том числе 

лекции ОСК ПЗ 

7.1 Доброкачественные и злокачественные опухоли, 

механизмы и закономерности их возникновения и 

развития. Организация онкологической помощи детям. 

6 2 – 4 

7.2 Онкологические заболевания по профилю «детская 

хирургия». Основные причины возникновения 

онкопатологии, симптоматика, диагностика 

злокачественных изменений у детей с хирургическими 

заболеваниями. Клинические рекомендации, стандарты 

диагностики и лечения. 

6 2 – 4 

Итоговая аттестация 6 – – 6 

Всего 144 33  111 

 

IV. Календарный учебный график 

 

Учебные модули 

Недели 

1 

неделя 

2 

неделя 

3 

неделя 

4 

неделя 
 

Проведение медицинского обследования детей в целях 

выявления хирургических заболеваний, установление 

диагноза. 

16 – – – 16 

Гнойно-хирургические заболевания у детей 20 - - - 20 

Проктология детского возраста  18 - - 18 

Уроандрология детского возраста  18 - - 18 

Хирургия новорожденных   18 - 18 

Абдоминальная хирургия у детей   18 18 36 

Ранняя диагностика онкологических заболеваний    12 12 

Итоговая аттестация – – – 6 6 

Итого 36 36 36 36 144 

 

V. Рабочие программы учебных модулей 

 

Программа учебного модуля 1«Проведение медицинского обследования детей 

в целях выявления хирургических заболеваний, установление диагноза». 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 



 

Содержание рабочей программы учебного модуля 1 

Код Наименования тем, элементов и подэлементов 

1.1 Порядок оказания медицинской помощи, клинические рекомендации (протоколы лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи детям с хирургическими заболеваниями. 

1.2 Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, 

специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи детям с 

хирургическими заболеваниями. 

1.3 Методика сбора анамнеза жизни и жалоб у детей (их законных представителей) с 

хирургическими заболеваниями. 

1.4 Методика осмотров и обследований детей с хирургическими заболеваниями. 

1.5 Методы лабораторных и инструментальных исследований у детей с хирургическими 

заболеваниями для оценки состояния здоровья, медицинские показания к проведению 

исследований, правила интерпретации их результатов у детей с хирургическими 

заболеваниями 

1.6 Методы клинической и параклинической диагностики хирургических заболеваний у детей. 

1.7 Хирургические заболевания у детей, требующие направления к врачам-специалистам. 

1.8 Хирургические заболевания у детей, требующие оказания медицинской помощи в 

неотложной форме. 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 1 

«Проведение медицинского обследования детей в целях выявления хирургических 

заболеваний, установление диагноза» используется совокупность технологий: 

интерактивные лекции с применением мультимедиа, учебные конференции, работа с 

кейсами, решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

Программа учебного модуля 2 «Гнойно-хирургические заболевания у детей». 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 

 

Содержание рабочей программы учебного модуля 2 

Код Наименования тем, элементов и подэлементов 

2.1 Порядок оказания медицинской помощи детям с гнойно-хирургическими 

заболеваниями. 

2.2 Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, 

специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи детям 

с гнойно-хирургическими заболеваниями. 

2.3 Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи детям с гнойно-хирургическими заболеваниями.  

2.4 Методы лечения детей с гнойно-хирургическими заболеваниями в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, 

с учетом стандартов медицинской помощи. 



Код Наименования тем, элементов и подэлементов 

2.5 Принципы и методы оказания медицинской помощи детям с гнойно-хирургическими 

заболеваниями в неотложной форме в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи.    

2.6 Принципы и методы хирургических вмешательств, лечебных манипуляций у детей с 

хирургическими заболеваниями; медицинские показания и медицинские 

противопоказания; возможные осложнения, побочные действия, нежелательные 

реакции, в том числе серьезные и непредвиденные. 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 2 

«Гнойно-хирургические заболевания у детей» используется совокупность 

технологий: интерактивные лекции с применением мультимедиа, учебные 

конференции, работа с кейсами, решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

Программа учебного модуля 3 «Проктология детского возраста» 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 

 

Содержание рабочей программы учебного модуля 3 

Код Наименования тем, элементов и подэлементов 

3.1 Порядок оказания медицинской помощи детям с хирургическими заболеваниями 

3.2 Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, 

специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи детям 

с хирургическими заболеваниями 

3.3 Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи пациентам детского возраста с хирургическими заболеваниями 

3.4 Основы медицинской реабилитации детей с хирургическими заболеваниями 

3.5 Методы медицинской реабилитации детей с хирургическими заболеваниями 

3.6 Медицинские показания и медицинские противопоказания к проведению 

реабилитационных мероприятий детям с хирургическими заболеваниями, в том числе 

индивидуальной программы реабилитации и санаторно-курортного лечения 

3.7 Механизм воздействия реабилитационных мероприятий на организм детей с 

хирургическими заболеваниями 

3.8 Медицинские показания для направления детей с хирургическими заболеваниями к 

врачам-специалистам для назначения проведения мероприятий реабилитации, в том 

числе индивидуальной программы реабилитации 

3.9 Способы предотвращения или устранения осложнений, побочных действий, 

нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших в 

результате мероприятий медицинской реабилитации детей с хирургическими 

заболеваниями 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 3 

«Проктология детского возраста» используется совокупность технологий: 



интерактивные лекции с применением мультимедиа, учебные конференции, работа с 

кейсами, решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

Программа учебного модуля 4 «Уроандрология детского возраста». 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 

 

Содержание рабочей программы учебного модуля 4 

Код Наименования тем, элементов 

4.1 Нормативные правовые документы, регламентирующие порядки проведения 

медицинских осмотров, диспансеризации и диспансерного наблюдения детей с 

уроандрологическими заболеваниями. 

4.2 Семиотика и диагностика уроандрологических заболеваний на современном этапе. 

4.3 Патология вагинального отростка, заболевания связанные с патологией вагинального 

отростка. Современные клинические рекомендации, стандарты диагностики и лечения. 

4.4 Гидронефроз у детей. Клинические рекомендации, стандарты диагностики и лечения 

гидронефроза у детей. 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 4 

«Уроандрология детского возраста» используется совокупность технологий: 

интерактивные лекции с применением мультимедиа, учебные конференции, работа с 

кейсами, решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

Программа учебного модуля 5 «Хирургия новорожденных». 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 

 

Содержание рабочей программы учебного модуля 5  

 

Код Наименования тем, элементов 

5.1 Хирургия пороков развития у новорожденных. 

5.2 Врождённая кишечная непроходимость. Современные клинические рекомендации, 

стандарты диагностики и лечения. 

5.3 Гастрошизис и омфалоцеле. Современные клинические рекомендации, стандарты 

диагностики и лечения. 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 5 



«Хирургия новорожденных» используется совокупность технологий: интерактивные 

лекции с применением мультимедиа, учебные конференции, работа с кейсами, 

решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи по проверке компетенций. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

Программа учебного модуля 6 «Абдоминальная хирургия у детей». 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 

 

Содержание рабочей программы учебного модуля 6 

  
Код Наименования тем, элементов 

6.1 Острый аппендицит и его осложнения у детей в различные возрастные периоды. 

Клинические рекомендации, стандарты диагностики и лечения. 

6.2 Приобретённая кишечная непроходимость. Инвагинация у детей. Клинические 

рекомендации, стандарты диагностики и лечения. 

6.3 Закрытая травма органов брюшной полости  у детей. Клинические рекомендации, 

стандарты диагностики и лечения. 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 6 

«Абдоминальная хирургия у детей»  используется совокупность технологий: 

интерактивные лекции с применением мультимедиа, учебные конференции, работа с 

кейсами, решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

 

Программа учебного модуля 7 «Ранняя диагностика онкологических 

заболеваний». 

Цель модуля заключается в совершенствовании и (или) получении трудовых 

функций в рамках профессиональной деятельности врача-детского хирурга. 

 

Содержание рабочей программы учебного модуля 9 

 

Код  Наименования тем, элементов 

9.1 Доброкачественные и злокачественные опухоли, механизмы и закономерности их 

возникновения и развития. Организация онкологической помощи детям. 

9.2 Онкологические заболевания по профилю «детская хирургия». Основные причины 

возникновения онкопатологии, симптоматика, диагностика злокачественных 

изменений у пациентов детского возраста с заболеваниями хирургического 

профиля. Клинические рекомендации, стандарты диагностики и лечения. 

 

Образовательные технологии: при организации освоения учебного модуля 7 

«Ранняя диагностика онкологических заболеваний» используется совокупность 



технологий: интерактивные лекции с применением мультимедиа, учебные 

конференции, работа с кейсами, решение ситуационных задач. 

Оценочные материалы: тестовые задания и задачи. 

Форма промежуточной аттестации по модулю – зачёт. 

 

VI. Организационно-педагогические условия 

 

6.1. При организации и проведении учебных занятий необходимо иметь учебно-

методическую документацию и материалы по всем разделам (модулям) 

специальности, соответствующая материально-техническая база, обеспечивающая 

организацию всех видов занятий.  

К педагогической деятельности по Программе допускаются работники, 

удовлетворяющие требованиям ст. 46 Федерального закона от 29.12.2012 г. «Об 

образовании в Российской Федерации» и Порядка7 допуска к педагогической 

деятельности по образовательным программам высшего медицинского образования 

или высшего фармацевтического образования либо среднего медицинского 

образования или среднего фармацевтического образования, а также дополнительным 

профессиональным программам для лиц, имеющих высшее образование и 

отвечающие квалификационным требованиям, указанным в квалификационных 

справочниках, и (или) профессиональным стандартам. 

К педагогической деятельности по Программе допускаются как штатные 

работники организации, осуществляющей образовательную деятельность, так и 

работники медицинских и научных организаций, осуществляющих деятельность в 

сфере охраны здоровья граждан в Российской Федерации. 

6.2. Основное внимание должно быть уделено практическим занятиям. 

Приоритетным следует считать разбор/обсуждение выбранной тактики и 

осуществленных действий при оказании помощи пациенту в конкретной ситуации. 

Предпочтение следует отдавать активным методам обучения (разбор клинических 

случаев, обсуждение, ролевые игры). Для усиления интеграции профессиональных 

знаний и умений следует поощрять контекстное обучение. Этические и 

психологические вопросы должны быть интегрированы во все разделы Программы. 

6.3. С целью проведения оценки знаний следует использовать различные 

методики, например, тестовые задания и клинические примеры, а также опросники 

для оценки профессиональных навыков. 

 

VII. Формы аттестации  

 

7.1. Текущий контроль осуществляется в форме собеседования, 

проверки правильности формирования практических умений.  

                                                           
7 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 10.09.2013 г. №637н «Об утверждении Порядка 

допуска к педагогической деятельности по образовательным программам высшего медицинского образования или 

высшего фармацевтического образования либо среднего медицинского образования или среднего фармацевтического 

образования, а также дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих высшее образование либо 

среднее профессиональное образование (зарегистрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 27 февраля 

2014 г., регистрационный №31439) 



7.2. Промежуточная аттестация по отдельным разделам Программы 

осуществляется в форме тестирования, собеседования, проверки 

практических умений и решения ситуационных задач.  

7.3. Итоговая аттестация по Программе проводится в форме экзамена 

и должна выявлять теоретическую и практическую подготовку врача 

детского хирурга в соответствии с требованиями квалификационных 

характеристик и профессиональных стандартов.  

7.4. Обучающийся допускается к итоговой аттестации после изучения 

дисциплин в объеме, предусмотренном учебным планом.  

7.5. Обучающиеся, освоившие Программу и успешно прошедшие 

итоговую аттестацию, получают документ установленного образца – 

диплом о профессиональной переподготовке8.  

 

VII1. Оценочные материалы 

 

8.1. Примерная тематика контрольных вопросов: 

 

1. Основные симптомы острого аппендицита. 

2. Симптом болезни. Что это такое? 

3. Определение понятия «инвагинация кишечника». 

4. Информация, которую можно получить при биохимическом исследовании 

крови. 

5. Медицинская документация. 

6. Инструментальные методы исследования.  

7. Основные симптомы острого гематогенного остеомиелита. 

8. Основные параметры должностных обязанностей медицинского персонала в 

медицинских организациях, оказывающих медицинскую помощь детскому 

населению, по занимаемой должности. 

9. Основные характеристики и условия здорового образа жизни, методы его 

формирования. 

10. Клиническая характеристика гастрошизиса. 

 

8.2. Примеры заданий, выявляющих практическую подготовку врача-

детского хирурга: 

 

1. Перечислите инструментальные методы исследования. 

2. Назовите наиболее информативный метод диагностики кишечной 

непроходимости. 

3. Перечислите программы, которые Вы будете разрабатывать и реализовывать 

в рамках формирования здорового образа жизни ребёнка. 

4. Объясните, для исследований чего применяется диафаноскопия. 

                                                           
8 Часть 10 статьи 60 Федерального закона № 273-ФЗ (Собрание законодательства Российской Федерации 2012, 

№ 53, ст. 7598).  

consultantplus://offline/ref=F619C2679C7FD76C0F92F831A2F28D2EB26984F0F855E63D77E880F575C9B01664636D2601A4BA1E2ERAO
consultantplus://offline/ref=F619C2679C7FD76C0F92F831A2F28D2EB26984F0F855E63D77E880F575C9B01664636D2601A4BA1E2ERAO


5. Укажите, что включает в себя классическая триада симптомов острого 

аппендицита. 

6. Обоснуйте особенности диагностики онкологических заболеваний у детей.. 

7. Перечислите факторы риска врождённой  кишечной непроходимости. 

8. Перечислите факторы риска онкологических заболеваний. 

9. Перечислите факторы риска хронического остеомиелита. 

10. Дайте определение понятию и назовите параметры врождённых пороков 

развития. 

 

8.3. Примеры тестовых заданий: 

 

Инструкция: выберите один правильный ответ 

1. При сепсисе новорожденных наиболее часто встречается:  

а) стафилококк; 

б) стрептококк; 

в) грамм-отрицательная флора;  

г) антибиотико-резистентная поливалентная флора; 

д) смешанная флора: грамм-отрицательная и грамм-положительная. 

Ответ: д. 

 

2. Анатомическая особенность кожи новорожденного, обусловливающая 

развитие псевдофурункулеза: 

а) легкая ранимость эпидермиса; 

б) слабое развитие базальной мембраны кожи; 

в) особенности строения сальных желез;  

г) недоразвитие потовых желез; 

д) гидрофильная ткань. 

Ответ: г. 

 

3. Среди перечисленных показателей работы отделения новорожденных в 

наибольшей степени отражает качество и эффективность работы отделения: 

а) средняя длительность пребывания больного на койке;  

б) число пролеченных больных;  

в) летальность; 

г) процент выполнения плана по койко-дням; 

д) оборот койки.  

Ответ: в. 

 

4. К наиболее часто встречающимся анатомическим вариантам врожденного 

трахео-пищеводного свища относится: 

а) узкий длинный в шейном отделе; 

б) короткий широкий на уровне первых грудных позвонков; 

в) короткий узкий; 

г) длинный широкий; 

д) общая стенка пищевода с трахеей.  



Ответ: б. 

 

5. Показанием к операции по поводу пахово-мошоночной грыжи является: 

а) частное ущемление; 

б) возраст после двух лет;  

в) установление диагноза; 

г) возраст после 5 лет;  

д) диаметр выпячивания свыше 3 см.  

Ответ: в. 

 

6. В основе врожденных пороков артериальных сосудов лежит: 

а) поражение вазомоторных центров спинного мозга; 

б) инфекционный процесс; 

в) врожденное недоразвитие стенок сосудов; 

г) эндокринная патология; 

д) наследственность. 

Ответ: в. 

 

7. При боковых свищах шеи наиболее информативным методом исследования 

является: 

а) рентгенография; 

б) ультразвуковое исследование; 

в) фистулография; 

г) венография. 

Ответ: в. 

 

8. Наиболее характерным симптомом для паховой грыжи является: 

а) тошнота и рвота; 

б) подъем температуры; 

в) мягко-эластичное выпячивание в паховой области; 

г) боли в животе; 

д) плохой аппетит. 

Ответ: в. 

 

9. Основной метод диагностики артерио-венозных соустий: 

а) термометрия; 

б) ангиография; 

в) реовазография; 

г) рентгенография;  

д) ЭКГ.  

Ответ: б. 

 

10. Для грыжи белой линии наиболее характерным является: 

а) наличие апоневротического дефекта по средней линии;  

б) приступообразные боли в животе;  



в) тошнота и рвота;  

г) диспепсические явления;  

д) гиперемия и припухлость.  

Ответ: а.  

8.4 Примеры ситуационных задач: 

Задача № 1. 

Мальчик 8 лет, заболел остро: появилось недомогание, озноб, затем боли в 

правой половине живота и поясничной области. Через несколько часов 

температура тела поднялась до 38,5°. Осмотрен бригадой скорой помощи. 

Поставлен диагноз «ОРВИ», рекомендовано лечение у педиатра, назначены 

жаропонижающие. Ночью у ребенка сохранялась высокая температура тела, была 

однократная рвота, болевой симптом несколько усилился. Утром родители доставили 

ребенка в приемное отделение ЦРБ. Осмотрен педиатром и хирургом. Состояние 

ребенка тяжелое, выражены симптомы интоксикации. Живот не вздут, при пальпации 

выражены болезненность и напряжение мышц правой половины живота, особенно в 

подреберье, слабоположительные симптомы раздражения брюшины. Правую почку 

пропальпировать не удается из-за активного мышечного напряжения. 

Госпитализирован в педиатрическое отделение с диагнозом: «Инфекция мочевых 

путей. ОРВИ?». На протяжении 15 дней ребенок получал последовательно: 

ампициллин, гентамицин, цефозалин в\м. Состояние ребенка продолжало 

оставаться тяжелым, сохранялась интоксикация, болевой симптом, воспалительные 

изменения в ан. крови и мочи. На 15-е сутки госпитализации проведено 

ультразвуковое исследование брюшной полости и забрюшинного пространства. 

Обнаружено, что желчный пузырь увеличен в размерах, имеется перегиб шейки, 

содержимое с мелкодисперсной взвесью. Правая почка увеличена в размерах за счет 

отека паренхимы, в проекции нижнего полюса жидкостное образование размерами 

3 x 3  см., выраженный отек паранефральной клетчатки. С диагнозом «нагноение 

кисты правой почки» направлен в областную детскую больницу. 

Транспортировка медицинским транспортом, в сопровождении мед. сестры, 

без инфузионной терапии. 

 

ЗАДАНИЕ:  

1. Предположительный диагноз. 

2. План обследования больного. 

3. Дифференциальная диагностика. 

4. Лечебная тактика при данной патологии. 

5. Оцените действия бригады скорой помощи. 

6. Основные диагностические и лечебные ошибки врачей ЦРБ. 

7. Каким образом следовало организовать транспортировку ребенка. 

 

 

 



Задача № 2 

Ребенка 6 лет доставили в приемное отделение хирургического стационара с 

укушенной раной в области правого бедра. 

Из анамнеза известно, что 2 часа назад ребенок был укушен собакой соседей по даче. 

Мальчик самостоятельно дошел домой. Родители наложили мазевую повязку с 

левомеколем и доставили ребенка в больницу.  

При осмотре состояние ребенка стабильное, удовлетворительное. Беспокоят 

умеренные боли в области раны. Местно: определяется укушенная рана клиновидной 

формы размером 1.5 на 2 см без кровотечения по наружной поверхности правого 

бедра. Пальпаторно имеется отек мягких тканей вокруг раны. Функция нижней 

конечности не нарушена. Неврологических расстройств нижней конечности нет. 

Со слов мамы у ребенка имеется аллергический ринит на цветение тополей. 

 

ЗАДАНИЕ: 

1. Определите диагноз в данном случае. 

2. Составьте план обследования ребенка.  

3. В амбулаторных или стационарных условиях следует проводить лечение 

данному ребенку? 

4. Какова хирургическая тактика лечения? 

5. Составьте план мероприятий по профилактике бешенства. Какую 

документацию следует заполнять дополнительно? 

6. В каком случае можно прервать условный курс вакцинации по бешенству? 

7. Что следует предпринять, учитывая аллергические реакции в анамнезе? 

 

Задача № 3 

У ребенка в возрасте 1 год 2 месяца во время осмотра ортопедом поликлиники 

найдены симптомы ограничения отведения бедер, наружная ротация нижних 

конечностей с обеих сторон, признаки нестабильности тазобедренных суставов. Со 

слов мамы самостоятельно вставать ребенок не может. Роды были затяжными. Имело 

место головное предлежание, оказывались акушерские пособия. По заключению 

невролога у ребенка ДЦП. Клинически мышечный тонус снижен. Отмечается 

гипотрофия мышц спины, крестцовой зоны, ягодичных мышц и мышц бедер. 

Определяется гипермобильность крупных суставов, наружная ротация стоп. 

По данным УЗИ тазобедренных суставов имеется децентрация головок бедренных 

костей. Незрелость суставов с обеих сторон. В анализах крови и мочи изменений не 

определяется. 

 

ЗАДАНИЕ: 

1. Какое ортопедическое заболевание имеется у ребенка? 

2. Составьте план обследования. Какие методы исследования наиболее 

информативны? 

3. Какая форма ДЦП имеет место у ребенка? 

4. Составьте план лечения.  

5. Какой метод фиксации нижних конечностей можно предложить? 

6. Показано оперативное лечение данному ребенку по ортопедической 



патологии? 

7. Определите кратность осмотров у ортопеда. 

8. Ваш прогноз по заболеванию? 

 

Задача № 4 
У ребенка 4-х дней отмечается цианоз и одышка, которые усиливаются при 

беспокойстве, плаче, кормлении, и уменьшаются при перемещении ребенка в 

вертикальное положение. Состояние тяжелое, пульс 180 уд. в мин., ЧДД 65 в мин., 

прогрессирует дыхательная недостаточность с вовлечением в акт дыхания 

вспомогательной мускулатуры. Нарастают сердечно-сосудистые расстройства. При 

осмотре обращает на себя внимание втянутый («ладьевидный») живот. 

Аускультация: декстракардия; дыхание слева ослаблено, иногда выслушиваются    

перистальтические    шумы; перкуторно — тимпанит над левым легочным полем. На 

обзорном снимке органов грудной клетки отмечается смещение органов 

средостения, признаки ателектаза левого легкого, в левой плевральной полости 

имеется подозрение на наличие участка кишки. Врач роддома сказал родителям, что 

ребенок не имеет шансов на выживание. 

 

 

ЗАДАНИЕ: 

1. Поставьте диагноз. 

2. Определите тактику, диагностику, укажите принципы транспортировки. 

3. Обоснуйте основные этапы лечения. 

4. Назовите возможные осложнения. 

5. Оцените данные рентгенограммы. 

6. Назовите дополнительный метод исследования, позволяющий 

верифицировать данное заболевание. 

7. Прокомментируйте действия врача роддома. 

8. Проведите дифференциальный диагноз с пневмонией. 

 

Задача № 5 
У новорождённого 14 суток отмечено ухудшение состояния. Ребёнок стал 

вялым беспокойным, плохо спит, отказывается от груди, отмечается рвота после 

каждого кормления. Температура тела повысилась до 38,5, одышка. В поясничной 

области появилось пятно красного цвета, которое в течение нескольких часов 

увеличилось в размерах, стало багрового цвета, с цианотичным оттенком. Осмотрен 

участковым педиатром, выставлен диагноз: ОРВИ, опрелость, на просьбу родителей 

об осмотре хирургом, педиатр ответил категоричным отказом. Родители 

самостоятельно обратились в приемное отделение больницы. Состояние ребенка 

тяжелое, кожные покровы бледные, пульс до 140 уд. в мин, ЧДД -  60 в мин. 

Аускультативно – жесткое дыхание с двух сторон, проводные хрипы. Живот 

подвздут, перистальтика вялая. В памперсе –зеленый, пенистый, зловонный стул. При 

осмотре кожи отмечается отёк и уплотнение мягких тканей, гиперемия без четких 

границ. Пальпация изменённой кожи вызывает беспокойство ребёнка, симптом 

надавливания положительный. При попытке кормления – рвота «фонтаном». 



Выполнено УЗС-обследование пилорического отдела 12-п кишки: мышечный слой 

2мм, просвет до 6-7 мм., застойного отделяемого в желудке не отмечено. 

 

ЗАДАНИЕ: 

1. О каких заболеваниях у новорождённого можно думать? 

2. С какими заболеваниями нужно провести дифференциальную диагностику? 

3. Дополнительные методы диагностики. 

4. Дайте заключение по данным УЗС. 

5. Какие дополнительные методы обследования показаны при продолжении рвоты. 

6.  Лечебная тактика. 

7. Оцените действия педиатра. 

 

Критерии оценки собеседования по ситуационным задачам: 

- отлично – обучающийся правильно ставит диагноз с учетом принятой 

классификации, правильно отвечает на вопросы с привлечением лекционного 

материала, учебника и дополнительной литературы; 

- хорошо – обучающийся правильно ставит диагноз, но допускает неточности при его 

обосновании и несущественные ошибки при ответах на вопросы; 

- удовлетворительно –   обучающийся ориентирован в заболевании, но не может 

поставить диагноз в соответствии с классификацией. Допускает существенные 

ошибки при ответе на вопросы, демонстрируя поверхностные знания предмета; 

- неудовлетворительно –   обучающийся не может сформулировать диагноз или 

неправильно ставит диагноз. Не может правильно ответить на большинство вопросов 

задачи и дополнительных вопросов. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Список нормативно-правовых актов  

• Федеральный закон от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании 

в Российской Федерации»;  

• Федеральный закон от 21 ноября 2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации";  

• Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 

1 июля 2013 г. № 499 «Порядок организации и осуществления 

образовательной деятельности по дополнительным 

профессиональным программам» (до 01.09.2025);  

• Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 

26.03 2025г. № 206 «Порядок организации и осуществления 

образовательной деятельности по дополнительным 

профессиональным программам» (с 01.09.2025);  

• Приказ Министерства здравоохранения РФ от 02 мая 2023 г. № 206н 

«Об утверждении Квалификационных требований к медицинским и 

фармацевтическим работникам с высшим образованием»;  

• Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 3 

августа 2012 г. № 66н "Об утверждении Порядка и сроков 

совершенствования медицинскими работниками и 

фармацевтическими работниками профессиональных знаний и 

навыков путем обучения по дополнительным профессиональным 

образовательным программам в образовательных и научных 

организациях";  

• Приказ Министерства здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации от 23 июля 2010 г. № 541н «Об утверждении 

Единого квалификационного справочника должностей 

руководителей, специалистов и служащих, раздел 

«Квалификационные характеристики должностей работников в сфере 

здравоохранения»;  

• Приказ Министерства здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации от 11 января 2011 г. № 1н «Об утверждении 

Единого квалификационного справочника должностей 

руководителей, специалистов и служащих, раздел 

«Квалификационные характеристики должностей руководителей и 

специалистов высшего профессионального и дополнительного 

профессионального образования».   

Приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации 

от 14.03.2018 № 134н «Об утверждении профессионального стандарта 

«Врач – детский хирург» (Зарегистрировано в Минюсте России 

05,04.2018 № 50631) 
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