Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение
высшего образования
«Ставропольский государственный медицинский университет»
Министерства здравоохранения Российской Федерации
Институт дополнительного профессионального образования
Кафедра скорой и неотложной медицинской помощи с курсом ДПО
	«УТВЕРЖДЕНО»
На заседании ученого совета ИДПО №_____ от _______________20___ г.
«СОГЛАСОВАНО» 
Директор института дополнительного профессионального образования СтГМУ, профессор
_______________ Н.В. Агранович
«____»____________20___ г.

	

	
	


ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ПРОГРАММА 
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ
ВРАЧЕЙ ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ
«Скорая медицинская помощь»
РАБОЧАЯ УЧЕБНАЯ ПРОГРАММА ЦИКЛА 
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ 
«Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
Всего часов - 36 час. (1 неделя, 0,25 месяца) 
из них

	аудиторных:
	

	лекций 
	– 16 час.

	практических занятий
	– 19 час.

	итоговый контроль
	– 1 час.


Форма обучения: очная 
Режим занятий: 6 часов в день
Отчетность: зачет
Ставрополь, 2025
Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» (и.о. заведующий кафедрой А.А. Муравьева) обсуждена и одобрена на заседании кафедры скорой и неотложной медицинской помощи с курсом ДПО
«____ « _____________ 20____ года 



протокол № 
Зав. кафедрой
_________________ 


доц. А.А. Муравьева
Одобрена Учебно-методической комиссией ИДПО
«____» _______________20____ года
Председатель УМК
__________________________ доц. Кечеджиева С.Г.
Согласована:
Декан факультета ____________________________ доц. Гатило И.А.
Рецензенты: 
Апагуни А.Э. - Заведующий кафедрой травматологии, ортопедии и военно-полевой хирургии с курсом ДПО ФГБОУ ВО СтГМУ Минздрава России, д.м.н., профессор, 355017, г. Ставрополь, ул. Мира 310. 
Махновский А.И.- Заместитель главного врача по скорой медицинской помощи ГБУ СПб НИИ СП им. И.И. Джанелидзе, главный внештатный специалист Минздрава России в Северо-Западном Федеральном округе по направлению «первая помощь», кандидат медицинских наук, 192242 г. Санкт-Петербург, ул. Будапештская, д. 3, лит. А
ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА
Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации врачей «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» является учебно-методическим нормативным документом, регламентирующим содержание, организационно-методические формы и трудоемкость обучения.
Актуальность программы «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
Данная программа повышения квалификации предназначена для усовершенствования врачей скорой медицинской помощи, врачей-анестезиологов-реаниматологов, хирургов, травматологов-ортопедов, нейрохирургов, урологов и торакальных хирургов с высшим медицинским образованием, принимающих участие в оказании квалифицированной и специализированной медицинской помощи пострадавшим, имеющим сочетанные и комбинированные повреждения. Прежде всего, это врачи скорой медицинской помощи, врачи анестезиологи-реаниматологи, хирурги, травматологи-ортопеды, нейрохирурги, урологи и торакальные хирурги крупных многопрофильных стационаров, работающих преимущественно в режиме экстренной помощи. Оказание медицинской помощи больным с сочетанной травмой имеет целый ряд уникальных особенностей, касающихся как клинических, так и организационных аспектов. Главными из них являются взаимно отягощающее влияние повреждений нескольких сегментов, что влечет за собой специфические подходы к диагностической и лечебной тактике.
Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации врачей по оказанию экстренной медицинской помощи «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» разработана с учетом требований:
- Федеральный закон от 29.12.2012 № 273 – ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» (с изменениями и дополнениями);

- Федеральный закон от 21.11.2011 № 323 – ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан Российской Федерации» (с изменениями и дополнениями);

- Приказа Министерства образования и науки Российской Федерации
 от 24.03.2025 № 266 «Об утверждении порядка организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным программам»;

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 03.08.2012 № 66н «Об утверждении Порядка и сроков совершенствования медицинскими работников и фармацевтическими работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по дополнительным профессиональным программам в образовательных и научных организациях»;

- Приказ Минздравсоцразвития России № 541н от 23.07.2010 «Об утверждении Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих», раздел «Квалификационные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения» (с изменениями и дополнениями);

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 02.05.2023 № 206н 
«Об утверждении Квалификационных требований к медицинским и фармацевтическим работникам с высшим образованием» (с изменениями и дополнениями); 

- Приказ Минздравсоцразвития России от 07.10.2008 № 700н «О номенклатуре специальностей специалистов, имеющих высшее медицинское и фармацевтическое образование» (с изменениями и дополнениями);

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 02.05.2023 № 205н
«Об утверждении Номенклатуры должностей медицинских работников и фармацевтических работников» (с изменениями и дополнениями); 

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 03.05.2024 г. № 220н 
«Об утверждении порядка оказания первой помощи» и зарегистрированного в Минюсте России 31.05.2024 г. № 78363

- Профессиональный стандарта «Врач скорой медицинской помощи», утвержденного Приказом Минтруда России от 14.03.2018 № 133н и зарегистрированного в Минюсте России 05.04.2018 № 50644;

- Приказ Минздрава России от 20.06.2013 г. №388н (ред. от 21.02.2020) 
«Об утверждении порядка оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи», зарегистрированного в Минюсте России 16.08.2013 г. № 29422 

- Приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации 
от 27 августа 2018 года № 554н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач - анестезиолог-реаниматолог» (Зарегистрированного в Минюсте России 14 сентября 2018 года, № 52161);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации 
от 26 ноября 2018 года № 743н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-хирург» (Зарегистрированного в Минюсте России 11 декабря 2018 года, № 52964);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации 
от 14 марта 2018 года № 141н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-нейрохирург» (Зарегистрированного в Минюсте России 7 мая 2018 года № 51002);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации 
от 12 ноября 2018 года № 698н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-травматолог-ортопед» (Зарегистрированного в Минюсте России 4 декабря 2018 года
№ 52868);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации от 14 марта 2018 года № 137н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-уролог» (Зарегистрированного в Минюсте России 5 апреля 2018 года № 50632);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации от 11 марта 2019 года № 140н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач- торакальный хирург» (Зарегистрированного в Минюсте России 8 апреля 2019 года, 
№ 54303).
Цель дополнительной профессиональной программы
Цель цикла повышения квалификации «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» заключается в получении врачами лечебного профиля, прошедшим послевузовскую подготовку по специальностям: «Скорая медицинская помощь», «Анестезиология и реаниматология», «Хирургия», «Нейрохирургия», «Травматология-ортопедия», «Урология», «Торакальная хирургия» и имеющим стаж работы, дополнительных знаний, умений и навыков, необходимых для самостоятельного выполнения нового вида профессиональной деятельности - оказания медицинской помощи пострадавшим с сочетанными повреждениями.
Задачи освоения дополнительной профессиональной программы:
1. Теоретическая подготовка по фундаментальным основам патофизиологии шокогенной травмы.
2. Изучение специфики диагностики и лечения политравмы, включая скорую медицинскую помощь, реанимационно-анестезиологические, хирургические, нейрохирургические и иные частные клинические аспекты.
3. Отработка современных алгоритмов оказания помощи пострадавшим с сочетаннрй травмой.
4. Изучение вопросов современной организации «противошоковой» помощи в РФ, Ставропольском крае. Принципы работы системы травмоцентров.
Планируемые результаты обучения
В результате освоения программы повышения квалификации «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» слушатель должен приобрести знания, умения и навыки, необходимые для качественного изменения профессиональных компетенций в соответствии с профессиональными стандартами: «Врач скорой медицинской помощи», «Врач - анестезиолог-реаниматолог», «Врач-хирург», «Врач-нейрохирург», «Врач-травматолог-ортопед», «Врач уролог», «Врач- торакальный хирург» и требованиями Приказа Министерства здравоохранения РФ 
от 15.11.2012 № 927н «Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными травмами, сопровождающимися шоком» 
Трудовые функции: 
Код А, уровень квалификации 8;
Код В, уровень квалификации 8.
Структура дополнительной профессиональной программы повышения квалификации врачей по теме «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» состоит из требований к результатам освоения программы, требований к итоговой аттестации, учебно-тематического плана, календарного учебного графика, содержания программы, условий обеспечения реализации программы: учебно-методического, материально-технического. В структуру дополнительной профессиональной программы повышения квалификации врачей по программе «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» включен перечень основной и дополнительной литературы, законодательных и нормативно-правовых документов.
В содержании дополнительной профессиональной программы повышения квалификации «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» предусмотрены необходимые знания и практические умения по медицинской помощи пострадавшим.
ТРЕБОВАНИЯ К РЕЗУЛЬТАТАМ ОСВОЕНИЯ
ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ 
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ
«Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
В результате освоения программы ПК «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» у слушателя должны быть сформированы универсальные (УК) и профессиональные (ПК) компетенции. Нумерация компетенций здесь и далее приведена в соответствии профессиональными стандартами «Врач скорой медицинской помощи», «Врач - анестезиолог-реаниматолог», «Врач-хирург», «Врач-нейрохирург», «Врач-травматолог-ортопед», «Врач-уролог», «Врач- торакальный хирург».
У обучающегося должны быть сформированы следующие универсальные компетенции (УК): 
УК-1 -способность и готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу; 
УК-2 -способность и готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия; 
 УК-3 -способность и готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования или среднего и высшего фармацевтического образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения.
У обучающегося должны быть сформированы следующие профессиональные компетенции (ПК):
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, 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-2 – готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными 
ПК-3 – готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков 
ПК-4 – 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 – готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании хирургической медицинской помощи, а также к ведению и лечению пациентов с травмами и (или) нуждающихся в оказании травматолого-ортопедической медицинской помощи 
ПК-6 – готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации 
ПК-7 – готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении 
ПК-8 – готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 
ПК-9 – готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях 
 ПК-10 – готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей
Перечень знаний, умений и владений обучающегося по окончанию обучения 
По окончании обучения врач должен знать (ЗН): 
1. Общие вопросы организации медицинской помощи населению. 
2.  Основы системного подхода к диагностике и лечению пострадавших с сочетанными травмами. 
3. Принципы и методы прогнозирования исходов и характеров течения травматической болезни. 
4. Методы оценки тяжести травмы и состояния пострадавших (прогностические шкалы). 
5. Принципы организации работы травмоцентров различного уровня.
6. Принципы выбора методов коррекции гомеокинеза в зависимости от периода травматической болезни. 
7. Современные методы профилактики и лечения осложнений травматической болезни
8. Правила работы в информационных системах и информационно-телеком муникационной сети «Интернет» 
По окончании обучения врач должен уметь (УМ):
1. Осуществлять сбор жалоб, анамнеза жизни у пациентов (их законных представителей). 
2. Интерпретировать и анализировать информацию, полученную от пациентов (их законных представителей). 
3. Проводить осмотр пациентов с повреждениями, требующими оказания скорой медицинской помощи вне медицинской организации. 
4. Интерпретировать и анализировать результаты осмотра пациентов. 
5. Оценивать тяжесть состояния пациентов. 
6. Обосновывать объем обследования пациентов. Проводить обследование пациентов. 
7. Оценивать анатомо-функциональное состояние органов и систем организма. 
8. Использовать методы осмотра и обследования пациентов вне медицинской организации, с учетом возрастных анатомо-функциональны х особенностей в соответствии с действующим порядком оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи, в числе которых: - физикальное обследование пациента; - оценка глубины расстройств сознания по шкале Глазго; - оценка признаков внутричерепной гипертензии; - оценка признаков гипертензионно-дислокационного синдрома; - оценка степени дегидратации; - регистрация электрокардиограммы; - расшифровка, описание и интерпретация электрокардиографическ их данных; - измерение артериального давления на периферических артериях; - пульсоксиметрия; - проведение мониторинга состояния пациента по показателям электрокардиограммы, артериального давления, частоты сердечных сокращений, пульсоксиметрии, температуры с помощью транспортных аппаратов мониторинга жизненно-важных функций организма; - исследование уровня глюкозы в крови. 
9. Интерпретировать и анализировать результаты обследования. 
10.  Применять при обследовании пациентов медицинские изделия в соответствии с действующим порядком оказания медицинской помощи.
11. Выявлять симптомы и синдромы осложнений, побочных действий, нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших в результате диагностических мероприятий. 
12. Обеспечивать безопасность диагностических манипуляций. 
13.  Выставлять медицинские показания и противопоказания для медицинских вмешательств.
14. Организовать работу противошоковой операционной: определить показания к осуществлению высокотехнологичных диагностических методов (УЗИ, КТ, СКТ, МРТ, и др.) определить показания к вызову узких специалистов и согласовать их действия. 
15. Рассчитать прогноз исхода травматической болезни и выбрать соответствующую лечебную тактику. 
16. Оценить тяжесть черепно-мозговой травмы, осуществлять мониторинг при ЧМТ, определить показания к вызову нейрохирурга. 
17. Своевременно диагностировать осложнения травматической болезни на основе их прогнозирования. 
18. Осуществлять:
- интубацию трахеи, 
-трахеостомию,
-пункцию центральных сосудов, 
- люмбальную пункцию, 
-дренирование плевральной полости.
По окончании обучения врач должен владеть (ВД):
1. Владеть проведением полного обследования пострадавших с повреждениями: сбора анамнеза, детального уточнения характера травмы, физикального обследования для выявления жизниугрожающих симптомов и синдромов повреждения внутренних органов и систем. 
2. Владеть интерпретацией результатов лабораторных исследований (клинических, микроскопических, иммунологических, биохимических и т.д), инструментальных исследований (электрокардиографических, рентгенологических, ультразвуковых, исследований, ЭГДС, ФБС, компьютерной томографии и магнитно-резонансной томографии и т.д.). 
3. Владеть навыками оформления полного клинического диагноза.
4. Уметь проводить этиотропную, патогенетическую и симптоматическую терапию пострадавшим с травматическим шоком.
5. Владеть методами диагностики и лечения сопутствующих заболеваний.
6. Знать особенности лечения травм у лиц пожилого и старческого возраста. 
7. Владеть методикой оказания экстренной помощи при развитии неотложных состояний.
8. Уметь проводить мероприятий по профилактике внутрибольничных инфекций.
9. Уметь проведить сердечно-легочную реанимацию в полном объеме с использованием всех современных средств и оборудования.
10. Ведением медицинской документации, в том числе в форме электронного документа. 
11. Контролировать выполнение должностных обязанностей подчиненного медицинского и иного персонала. 
12.Обеспечение внутреннего контроля качества и безопасности медицинской деятельности. 
По окончании обучения врач должен владеть специальными профессиональными навыками (СПН):
− восстановление проходимости дыхательных путей при отсутствии сознания; 
− искусственное дыхание; 
− непрямой массаж сердца; 
− кардиоверсия; дефибрилляция; коникотомия; 
− остановка наружного и внутреннего кровотечения; 
− подкожные, внутримышечные и внутривенные вливания; 
− определение группы и видовой принадлежности крови, внутривенное переливание крови; 
− катетеризация мочевого пузыря; 
− пункция брюшной и плевральной полостей; 
− желудочное и дуоденальное зондирование; 
− определение кровопотери по удельному весу, гемоглобину и гематокриту; 
− промывание желудка; лаваж трахеобронхиального дерева; 
− снятие и расшифровка электрокардиограммы.
ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ
1. Итоговая аттестация после дополнительной профессиональной программы повышения квалификации «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» осуществляется посредством зачета и должна выявлять теоретическую и практическую подготовку врача-специалиста по скорой медицинской помощи в соответствии с содержанием дополнительной профессиональной программы.
2. Обучающийся допускается к итоговой аттестации после успешного освоения рабочей программы в объеме, предусмотренном учебным планом. 
3. Лица, успешно освоившие дополнительную профессиональную программу повышения квалификации «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком» получают удостоверение о повышении квалификации, образец которого самостоятельно устанавливается организацией, осуществляющей образовательную деятельность.
Лицам, не прошедшим итоговой аттестации или получившим на итоговой аттестации неудовлетворительные результаты, а также лица освоившим часть дополнительной профессиональной программы и (или) отчисленным из организации, выдается справка об обучении или о периоде обучения, образец которой самостоятельно устанавливается организацией, осуществляющей образовательную деятельность.
УЧЕБНЫЙ ПЛАН
ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ
«Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
Категория обучающихся: врачи по одной из специальностей: «Анестезиология-реанимация», «Хирургия», «Травматология-ортопедия», «Нейрохирургия», «Скорая медицинская помощь», «Урология», «Торакальная хирургия».
Срок обучения: 36 часов (1 неделя, 0,25 месяц). 
Режим занятий: 6 академических часов в день. 
Форма обучения: очная 

Распределение часов по модулям (курсам)
	№
	Наименование разделов дисциплин и тем
	Всего часов
	В том числе:
	Форма контроля

	
	
	
	Лекции
	Практические занятия
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	 1.
	Современные аспекты и проблемы сочетанной и комбинированной травмы 
	6
	4
	2
	 зачет

	 2.
	Клиническая патофизиология сочетанной травмы 
	6
	4
	2
	 зачет

	 3.
	Алгоритмы диагностики и методы обследования пострадавших с сочетанной травмой 
	6
	2
	4
	 зачет

	 4.
	Организация экстренной медицинской помощи пострадавшим: проблемы, основные направления ее совершенствования 
	6
	2
	4
	 зачет

	 5.
	Профилактика и лечение осложнений у пострадавших с сочетанной травмой
	6
	2
	4
	зачет

	 6.
	Острый период травматической болезни
	5
	2
	3
	зачет

	
	Итоговый контроль
	1
	
	
	 зачет

	
	Итого:
	36
	16
	19
	


*Практические занятия реализуются в виде стажировки. Стажировка проходит на базе ГБУЗ СК «ГКБ СМП» г. Ставрополя. Отрабатываются навыки по оказанию медицинской помощи пострадавшим с сочетанной травмой, а также диагностики и оказания лечебных мероприятий пострадавшим и пациентам на догоспитальном этапе (вне МО) и на этапе стационарного отделения СМП (Сто). В рамках стажировки будут проводиться мастер-классы по диагностике (в том числе FAST – протокол обследования пациента в условиях БСМП), современным методам диагностики шока (шкалы), расчёта инфузионной программы (ИТТ) и способов транспортировки, остановки кровотечения, маршрутизации в травмоцентры различного уровня, а также хирургическое лечение в условиях стационарного отделения скорой медицинской помощи (Сто).
УЧЕБНО-ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН
ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ 
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ
«Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
	№
	Наименование разделов дисциплин и тем
	Всего часов
	В том числе
	Форма контроля

	
	
	
	Лекции
	Практические занятия
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1.
	Современные аспекты и проблемы сочетанной и комбинированной травмы 
	6
	4
	2
	зачет

	1.1.
	Особенности организации деятельности травмоцентров в РФ
	2
	2
	-
	

	1.2.
	Понятие политравма, сочетанная травма. Оценочно-прогностические шкалы.
	2
	1
	1
	

	1.3.
	Организация помощи пострадавшим с политравмой в ГБУЗ СК «ГКБ СМП» 

г. Ставрополя
	2
	1
	1
	

	2.
	Клиническая патофизиология сочетанной травмы 
	6
	4
	2
	зачет

	2.1.
	Современные представления о патофизиологии сочетанной травмы и концепция травматической болезни
	2
	2
	-
	

	2.2.
	Адаптация, недостаточность и необратимость функций. Доминирующее повреждение.
	2
	1
	1
	

	2.3
	Принципы диагностики травматического шока. Оценка степени тяжести травматического шока и прогноз исходов
	2
	1
	1
	

	3.
	Алгоритмы диагностики и методы обследования пострадавших с сочетанной травмой 
	6
	2
	4
	зачет

	3.1.
	Методы обследования пострадавших с сочетанной травмой: лучевые, инструментальные, лабораторные
	2
	1
	1
	

	3.2.
	Алгоритмы диагностики сочетанных повреждений в зависимости от тяжести состояния и доминирующего повреждения.
	2
	1
	1
	

	3.3.
	Хирургическая тактика, основанная на данных прогноза тяжести повреждения. Выделение клинических групп по допустимой тактике.
	2
	
	2
	

	4.
	Организация экстренной медицинской помощи пострадавшим: проблемы, основные направления ее совершенствования
	6
	2
	4
	зачет

	4.1
	Специализированные выездные бригады СМП, требования к оснащению бригад. Единый протокол оказания помощи пострадавшим на догоспитальном этапе.
	2
	
	2
	

	4.2
	Организация межбольничной эвакуации автомобильным и авиационным транспортом
	2
	1
	1
	

	4.3
	Основные направления совершенствования экстренной медицинской помощи в Ставропольском крае
	2
	1
	1
	

	5.
	Профилактика и лечение осложнений у пострадавших с сочетанной травмой
	6
	2
	4
	зачет

	5.1.
	Осложнения раннего и позднего периодов травматической болезни, их прогнозирование, профилактика, диагностика и лечение
	2
	1
	1
	

	5.2.
	Интенсивная терапия у пострадавших с травмой груди и живота. Профилактика осложнений.
	2
	1
	1
	

	5.3.
	Интенсивная терапия пострадавших с открытой и закрытой травмой черепа, головного и спинного мозга. Профилактика осложнений
	2
	
	2
	

	6.
	Острый период травматической болезни
	5
	2
	3
	зачет

	6.1.
	Принципы обезболивания пострадавших с сочетанной шокогенной травмой.
	1
	1
	
	

	6.2.
	Респираторная поддержка и респираторная терапия шока.
	2
	1
	1
	

	6.3.
	Инфузионнотрансфузионная терапия шока
	2
	
	2
	

	
	Итоговый контроль
	1
	
	
	зачет

	
	Итого:
	36
	16
	19
	


КАЛЕНДАРНЫЙ УЧЕБНЫЙ ГРАФИК ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ
«Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
	Дни цикла
	Часы
	Вид занятия
	Тема лекции/ДОТ/занятия

	1.
	1
	ЛЗ
	Особенности организации деятельности травмоцентров в РФ 

	1. 
	1
	ЛЗ
	Особенности организации деятельности травмоцентров в РФ

	2. 
	1
	ЛЗ
	Понятие политравма, сочетанная травма. Оценочно-прогностические шкалы.

	3. 
	1
	ПЗ
	Понятие политравма, сочетанная травма. Оценочно-прогностические шкалы.

	4. 
	1
	ЛЗ
	Организация помощи пострадавшим с политравмой в ГБУЗ СК «ГКБ СМП» г. Ставрополя

	5. 
	1
	ПЗ
	Организация помощи пострадавшим с политравмой в ГБУЗ СК «ГКБ СМП» г. Ставрополя

	2.
	1
	ЛЗ
	Современные представления о патофизиологии сочетанной травмы и концепция травматической болезни

	6. 
	1
	ЛЗ
	Современные представления о патофизиологии сочетанной травмы и концепция травматической болезни

	7. 
	1
	ЛЗ
	Адаптация, недостаточность и необратимость функций. Доминирующее повреждение.

	8. 
	1
	ПЗ
	Адаптация, недостаточность и необратимость функций. Доминирующее повреждение.

	9. 
	1
	ЛЗ
	Принципы диагностики травматического шока. Оценка степени тяжести травматического шока и прогноз исходов

	10. 
	1
	ПЗ
	Принципы диагностики травматического шока. Оценка степени тяжести травматического шока и прогноз исходов

	3.
	1
	ЛЗ
	Методы обследования пострадавших с сочетанной травмой: лучевые, инструментальные, лабораторные

	11. 
	1
	ПЗ
	Методы обследования пострадавших с сочетанной травмой: лучевые, инструментальные, лабораторные

	12. 
	1
	ЛЗ
	Алгоритмы диагностики сочетанных повреждений в зависимости от тяжести состояния и доминирующего повреждения.

	13. 
	1
	ПЗ
	Алгоритмы диагностики сочетанных повреждений в зависимости от тяжести состояния и доминирующего повреждения.


	14. 
	1
	ПЗ
	Хирургическая тактика, основанная на данных прогноза тяжести повреждения. Выделение клинических групп по допустимой тактике.

	15. 
	1
	ПЗ
	Хирургическая тактика, основанная на данных прогноза тяжести повреждения. Выделение клинических групп по допустимой тактике.

	4.
	1
	ПЗ
	Специализированные выездные бригады СМП, требования к оснащению бригад. Единый протокол оказания помощи пострадавшим на догоспитальном этапе.

	16. 
	1
	ПЗ
	Специализированные выездные бригады СМП, требования к оснащению бригад. Единый протокол оказания помощи пострадавшим на догоспитальном этапе.

	17. 
	1
	ЛЗ
	Организация межбольничной эвакуации автомобильным и авиационным транспортом

	18. 
	1
	ПЗ
	Организация межбольничной эвакуации автомобильным и авиационным транспортом

	19. 
	1
	ЛЗ
	Основные направления совершенствования экстренной медицинской помощи в Ставропольском крае

	20. 
	1
	ПЗ
	Основные направления совершенствования экстренной медицинской помощи в Ставропольском крае

	5.
	1
	ЛЗ
	Осложнения раннего и позднего периодов травматической болезни, их прогнозирование, профилактика, диагностика и лечение

	21. 
	1
	ПЗ
	Осложнения раннего и позднего периодов травматической болезни, их прогнозирование, профилактика, диагностика и лечение

	22. 
	1
	ЛЗ
	Интенсивная терапия у пострадавших с травмой груди и живота. Профилактика осложнений.

	23. 
	1
	ПЗ
	Интенсивная терапия у пострадавших с травмой груди и живота. Профилактика осложнений.

	24. 
	1
	ПЗ
	Интенсивная терапия пострадавших с открытой и закрытой травмой черепа, головного и спинного мозга. Профилактика осложнений

	25. 
	1
	ПЗ
	Интенсивная терапия пострадавших с открытой и закрытой травмой черепа, головного и спинного мозга. Профилактика осложнений

	6.
	1
	ЛЗ
	Принципы обезболивания пострадавших с сочетанной шокогенной травмой.

	26. 
	1
	ЛЗ
	Респираторная поддержка и респираторная терапия шока.

	27. 
	1
	ПЗ
	Респираторная поддержка и респираторная терапия шока.

	28. 
	1
	ПЗ
	Инфузионнотрансфузионная терапия шока

	29. 
	1
	ПЗ
	Инфузионнотрансфузионная терапия шока

	30. 
	1
	Зачет
	Итоговый контроль. Зачет


Учебный график может корректироваться в соответствии с запросом Заказчика.
СОДЕРЖАНИЕ УЧЕБНОЙ ПРОГРАММЫ
МОДУЛЬ ДИСЦИПЛИНЫ 1
«Современные аспекты и проблемы сочетанной и комбинированной травмы»
	Код
	Наименование тем, элементов и т.д.

	 1.1.
	Особенности организации деятельности травмоцентров в РФ

	 1.2.
	Понятие политравма, сочетанная травма. Оценочно-прогностические шкалы.

	 1.3.
	Организация помощи пострадавшим с политравмой в ГБУЗ СК «ГКБ СМП» 

г. Ставрополя


МОДУЛЬ ДИСЦИПЛИНЫ 2
«Клиническая патофизиология сочетанной травмы»
	Код
	Наименование тем, элементов и т.д.

	 2.1.
	Современные представления о патофизиологии сочетанной травмы и концепция травматической болезни

	 2.2.
	Адаптация, недостаточность и необратимость функций. Доминирующее повреждение.

	 2.3
	Принципы диагностики травматического шока. Оценка степени тяжести травматического шока и прогноз исходов.


МОДУЛЬ ДИСЦИПЛИНЫ 3
«Алгоритмы диагностики и методы обследования пострадавших с сочетанной травмой»
	Код
	Наименование тем, элементов и т.д.

	 3.1.
	Методы обследования пострадавших с сочетанной травмой: лучевые, инструментальные, лабораторные

	 3.2.
	Алгоритмы диагностики сочетанных повреждений в зависимости от тяжести состояния и доминирующего повреждения.

	 3.3.
	Хирургическая тактика, основанная на данных прогноза тяжести повреждения. Выделение клинических групп по допустимой тактике.


МОДУЛЬ ДИСЦИПЛИНЫ 4
«Организация экстренной медицинской помощи пострадавшим: проблемы, основные направления ее совершенствования»
	Код
	Наименование тем, элементов и т.д.

	 4.1.
	Специализированные выездные бригады СМП, требования к оснащению бригад. Единый протокол оказания помощи пострадавшим на догоспитальном этапе.

	 4.2.
	Организация межбольничной эвакуации автомобильным и авиационным транспортом.

	 4.3.
	Основные направления совершенствования экстренной медицинской помощи в Ставропольском крае


МОДУЛЬ ДИСЦИПЛИНЫ 5
«Профилактика и лечение осложнений у пострадавших с сочетанной травмой»
	Код
	Наименование тем, элементов и т.д.

	 5.1.
	Осложнения раннего и позднего периодов травматической болезни, их прогнозирование, профилактика, диагностика и лечение.

	 5.2.
	Интенсивная терапия у пострадавших с травмой груди и живота. Профилактика осложнений.

	 5.3.
	Интенсивная терапия пострадавших с открытой и закрытой травмой черепа, головного и спинного мозга. Профилактика осложнений.


МОДУЛЬ ДИСЦИПЛИНЫ 6
«Острый период травматической болезни»
	Код
	Наименование тем, элементов и т.д.

	 6.1.
	Принципы обезболивания пострадавших с сочетанной шокогенной травмой.

	 6.2.
	Респираторная поддержка и респираторная терапия шока.

	 6.3.
	Инфузионно-трансфузионная терапия шока.


УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ
ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ ВРАЧЕЙ
«Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
Примерная тематика лекционных занятий:
	№
	Часы
	Тема лекций
	Содержание лекции
	Формируемые компетенции

	1
	4
	Современные аспекты и проблемы сочетанной и комбинированной травмы 
	Нормативное регулирование помощи пострадавшим с шокогенными травмами.
Определение сочетанной и комбинированной травмы, их актуальность в современном урбанистическом мире, задачи и пути их решения. 
Понятие политравма, высокоэнергетическая травма, настораживающие поврежедния. 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	2
	4
	Клиническая патофизиология сочетанной травмы
	Понятие травматической болезни и ее динамики. Этапы специфических типовых процессов, их причины и последовательность возникновения. 
Рациональные способы определения доминирующего повреждения. Тактическо-лечебная необходимость выделения доминирующей травмы. Адаптационные механизмы организма на воздействие травмы. Необратимость происходящих изменений различных функций организма при разных видах механической травмы 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	3
	2
	Алгоритмы диагностики и методы обследования пострадавших с сочетанной травмой 

	Принципы диагностики травматического шока. Оценка степени тяжести травматического шока и прогноз исходов 
Понятие положительного, сомнительного и отрицательного прогноза при сочетанных травмах. Алгоритм допустимых действий. Особенности тактики. Хирургический подход при сочетанных повреждениях в зависимости от прогноза исхода травмы. Определение объема допустимых хирургических вмешательств 
Преимущества и недостатки инвазивных и неинвазивных методов обследования при механических травмах. Показания и противопоказания к их применению. Информативность и интерпретация полученных данных. Роль малоинвазивных методов диагностики и лечения при сочетанных повреждениях. Последовательность показания и противопоказания к применению ЭВХ, какие изменения отмечаются в качестве оказанной помощи при использовании ЭВХ методов. 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	4
	2
	Организация экстренной медицинской помощи пострадавшим: проблемы, основные направления ее совершенствования
	Функции и структура хирургической службы в противошоковых центрах. Обоснованность концентрации пострадавших с сочетанной травмой в подобных центрах. Требования к противошоковому центру различных уровней. Специализация и интеграция хирургической стационарной медицинской помощи. Принципы организации отделений сочетанной травмы. Преимущества наличия такого отделения в крупном многопрофильном стационаре. Пути рационального использования коечного фонда отделения. 
История и необходимость появления реанимационно-хирургических бригад скорой помощи. Современные требования к оснащению бригад. Обучение персонала. Протокол оказания медицинской помощи пострадавшим на догоспитальном этапе. Требования минимальных лечебно-тактических действий к догоспитальной медицинской помощи. 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	5
	2
	Профилактика и лечение осложнений у пострадавших с сочетанной травмой
	Закономерность осложнений течения травматической болезни. Этиология. Патогенез. Клиника. Способы ранней диагностики и профилактики осложнений. Стадии развития. Лечение консервативное. Показания к оперативному лечению.
Частота и структура гнойно-септических осложнений. Сепсис как итог гнойносептических осложнений. Диагностика, профилактика и лечение.
	УК-1-3 
ПК -1-10

	6
	2
	Острый период травматической болезни
	Определения острого периода травматической болезни. Основные патологические процессы. Способы минимизации шокового состояния больного в остром периоде травматической болезни.
Основные принципы общего обезболивания. Особенности обезболивания при сочетанных травмах. Эффективность полноценного анестезиологического пособия.
Работа отделения реанимации и интенсивной терапии. Критерии оценки тяжести пострадавшего. Сроки и показания перевода в ОРИТ пострадавших с сочетанной травмой. Инфузионно-трансфузионная терапия шока.
Значение респираторной терапии шока. Возможности вывода из шокового состояния при применении полноценной респираторной поддержки.
	УК-1-3 
ПК -1-10

	Всего
	16
	
	
	


Примерная тематика практических занятий:
	№
	Часы
	Тема занятия
	Содержание занятия
	Формируемые компетенции

	1
	2
	Современные аспекты и проблемы сочетанной и комбинированной травмы 
	Нормативное регулирование помощи пострадавшим с шокогенными травмами.
Определение сочетанной и комбинированной травмы, их актуальность в современном урбанистическом мире, задачи и пути их решения. 
Понятие политравма, высокоэнергетическая травма, настораживающие поврежедния. 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	2
	2
	Клиническая патофизиология сочетанной травмы
	Понятие травматической болезни и ее динамики. Этапы специфических типовых процессов, их причины и последовательность возникновения. 
 Рациональные способы определения доминирующего повреждения. Тактическо-лечебная необходимость выделения доминирующей травмы. Адаптационные механизмы организма на воздействие травмы. Необратимость происходящих изменений различных функций организма при разных видах механической травмы
	УК-1-3 
ПК -1-10

	3
	4
	Алгоритмы диагностики и методы обследования пострадавших с сочетанной травмой 

	Принципы диагностики травматического шока. Оценка степени тяжести травматического шока и прогноз исходов 
Понятие положительного, сомнительного и отрицательного прогноза при сочетанных травмах. Алгоритм допустимых действий. Особенности тактики. Хирургический подход при сочетанных повреждениях в зависимости от прогноза исхода травмы. Определение объема допустимых хирургических вмешательств 
Преимущества и недостатки инвазивных и неинвазивных методов обследования при механических травмах. Показания и противопоказания к их применению. Информативность и интерпретация полученных данных. Роль малоинвазивных методов диагностики и лечения при сочетанных повреждениях. Последовательность показания и противопоказания к применению ЭВХ, какие изменения отмечаются в качестве оказанной помощи при использовании ЭВХ методов. 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	4
	4
	Организация экстренной медицинской помощи пострадавшим: проблемы, основные направления ее совершенствования
	Функции и структура хирургической службы в противошоковых центрах. Обоснованность концентрации пострадавших с сочетанной травмой в подобных центрах. Требования к противошоковому центру различных уровней. Специализация и интеграция хирургической стационарной медицинской помощи. Принципы организации отделений сочетанной травмы. Преимущества наличия такого отделения в крупном многопрофильном стационаре. Пути рационального использования коечного фонда отделения. 
История и необходимость появления реанимационно-хирургических бригад скорой помощи. Современные требования к оснащению бригад. Обучение персонала. Протокол оказания медицинской помощи пострадавшим на догоспитальном этапе. Требования минимальных лечебно-тактических действий к догоспитальной медицинской помощи. 
	УК-1-3 
ПК -1-10

	5
	4
	 Профилактика и лечение осложнений у пострадавших с сочетанной травмой
	Закономерность осложнений течения травматической болезни. Этиология. Патогенез. Клиника. Способы ранней диагностики и профилактики осложнений. Стадии развития. Лечение консервативное. Показания к оперативному лечению.
Частота и структура гнойно-септических осложнений. Сепсис как итог гнойносептических осложнений. Диагностика, профилактика и лечение.
	УК-1-3 
ПК -1-10

	6
	3
	 Острый период травматической болезни
	Определения острого периода травматической болезни. Основные патологические процессы. Способы минимизации шокового состояния больного в остром периоде травматической болезни.
Основные принципы общего обезболивания. Особенности обезболивания при сочетанных травмах. Эффективность полноценного анестезиологического пособия.
Работа отделения реанимации и интенсивной терапии. Критерии оценки тяжести пострадавшего. Сроки и показания перевода в ОРИТ пострадавших с сочетанной травмой. Инфузионно-трансфузионная терапия шока.
Значение респираторной терапии шока. Возможности вывода из шокового состояния при применении полноценной респираторной поддержки
	

	Всего
	19
	


Формы промежуточного контроля: 
	№
	Формы контроля
	Контролируемые компетенции

	1
	Тестирование
	ПК 1-10; ЗН 1-8


Формы итогового контроля: 
	№
	Формы контроля
	Контролируемые компетенции

	1
	Итоговый зачет по всем модулям цикла
	ПК 1-10; ЗН 1-8; УМ 1-18; ВД 1- 12


ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ
1. Для проведения промежуточного контроля в форме тестирования по модулям.
2. Для проведения итогового контроля в форме итогового собеседования по всем модулям цикла, тестирование. 
I. Паспорт комплекта оценочных средств
	Предмет(ы) оценивания
	Объект(ы) оценивания
	Показатели оценки

	Тесты
	Знания слушателей 
	Положительный результат – дано свыше 70% правильных ответов. Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов 

	Собеседование
	Знания, умения, навыки слушателей 
	Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов


Описание организации оценивания и правил определения результатов оценивания
К итоговой аттестации допускаются слушатели, полностью выполнившие программу обучения. Зачет проводится в 2 этапа: заключительное тестирование, и собеседование по вопросам билетов. 
Вопросы для подготовки к собеседованию и тестовые задания с эталонами ответов слушатели получают в первые дни начала цикла обучения. 
Заключительное тестирование проводится накануне собеседования. Каждый экзаменующийся проходит тестирование индивидуально. Тестирование проводится преподавателями кафедры, проводившими занятия на цикле. При получении положительной оценки (дано свыше 70% правильных ответов на предложенные тесты) экзаменующийся допускается к собеседованию.
Набор из экзаменационных билетов (не менее 35) имеется на кафедре, утвержден деканом. Экзаменующийся получает билет, содержащий 3 вопроса из разных разделов, изучаемых на цикле. 
Собеседование комиссии, состоящей из основных преподавателей (не менее трех человек), читавших лекции по дисциплине, проводится с одним испытуемым. Председателем комиссии является заведующий кафедрой. 
Длительность собеседования не более 30 минут, вместе с подготовкой к ответу не более 60 минут. Оценка проводится по пятибалльной шкале. 
В случае успешного прохождения итогового зачета слушатели получают удостоверение о повышении квалификации, образец которого самостоятельно устанавливается организацией, осуществляющей образовательную деятельность.
Промежуточная аттестация проводится при завершении изучения слушателями учебных модулей программы цикла в виде тестирования. Набор контрольных вопросов имеется на кафедре, утвержден заведующим кафедрой. Положительная оценка выставляется, если дано свыше 70% правильных ответов на предложенные тесты.
При результате промежуточной аттестации – «неудовлетворительно» дальнейшая проверка знаний, умений и навыков слушателя по данному модулю проводится комиссией из основных преподавателей (не менее 3-х) во время проведения итоговой аттестации. Председателем комиссии является заведующий кафедрой. Проверка осуществляется путем собеседования по вопросам, разбираемым в рамках учебного модуля. 
II. Комплект оценочных средств
2.1. Задания, выполняемые при проведении итоговой аттестации в форме тестирования и собеседования по всем модулям цикла.
1. Тестирование: 
Текст примерного типового задания:

1. Больные и пострадавшие, доставленные бригадой скорой медицинской помощи должны быть осмотрены в приемном отделении ЛПУ не позднее:
А) Пяти минут после доставки
Б) Десяти минут после доставки
В) Двадцати минут после доставки
Г) Тридцати минут после доставки
Д) Сорока пяти минут после доставки
Ответ: Б
2. Максимальное время проведения СЛР: 
А) 5 минут;
Б) 30 минут;
В) 1 час;
Г) 2 часа;
Д) 45 минут.
Ответ: Б
3. Укажите симптомы клинической смерти: 
А) отсутствие пульса на лучевой артерии, отсутствие сознания, редкое дыхание;
Б) отсутствие сознания, отсутствие дыхания, отсутствие пульса на сонной артерии;
В) сохранение зрачкового рефлекса, ослабление пульса на сонной артерии;
Г) отсутствие сознания, отсутствие зрачкового рефлекса, сохранение пульса на сонной артерии;
Ответ: Б
4. Основным симптомом перелома трубчатых костей является:
А) Отек и болезненность при пальпации
Б) Покраснение кожи
В) Патологическая подвижность
Г) Разлитая болезненность и отсутствие движений
Ответ: В
5. К временной и окончательной остановке кровотечений при повреждении сосудов и синусов относятся:
 а) наложение зажима 
б) прошивание 
в) тампонада 
г) перевязка синусов 
д) все перечисленное 
Ответ: Д 
2. Собеседование
Текст примерного набора вопросов.
1. Остановка кровообращения. Причины, симптомы, диагностика. Виды остановки сердца. Внезапная смерть. 
2. Острая дыхательная недостаточность-определение, классификация, клиника и диагностика. 
3. Кома-классификация, патогенез, Шкала Глазго.
	Предмет(ы) оценивания
	Объект(ы) оценивания
	Показатели оценки
	Критерии оценки

	Тесты 
	Знания слушателей
	Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов 
	Положительный результат – дано свыше 70% правильных ответов. Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов

	Собеседование
	Знания, умения, навыки слушателей
	Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов
	5- знает, понимает и в полной мере владеет материалом;
4 – знает, может интерпретировать содержательные характеристики изученного материала;
3- имеет недостаточно полное представление о сущности изученного феномена;
2- отсутствуют знания, представления, информация об изучаемом феномене. 

	Условия выполнения задания
1. Место (время) выполнения задания: тестирование, собеседование - учебные аудитории 
2. Максимальное время выполнения задания: 2 часа
3. Указать другие характеристики, отражающие сущность задания: при выполнении заданий в модельных условиях профессиональной деятельности должны соблюдаться правила техники безопасности в соответствии с уставом учебного заведения.


2.2. Задания, выполняемые при проведении промежуточной аттестации в форме тестирования по модулю.
1. Тестирование
Текст примерного типового задания:
1. Служба скорой медицинской помощи предназначена для:
А) Оказания экстренной и неотложной медицинской помощи всем больным и пострадавшим
Б) Оказания экстренной медицинской помощи больным и пострадавшим вне лечебных учреждений
В) Оказания экстренной и неотложной медицинской больным и пострадавшим вне лечебных учреждений
Ответ: В
2. Транспортная иммобилизация при переломе костей голени осуществляется:
А) От кончиков пальцев до нижней трети бедра
Б) От головок плюсневых костей до верхней трети бедра
В) От кончиков пальцев до верхней трети бедра
Г) От кончиков пальцев до подмышечной впадины
Ответ: В
3. В экстренных ситуациях при обтурации верхних дыхательных путей производят чаще всего:
а) крикотомию 
б) трахеотомию 
в) коникотомию 
Ответ: Б
4. При лапароскопии брюшной полости невозможно определить: 
а) наличие свежей крови, гноя, экссудата, желудочного или кишечного содержимого 
б) разрыва ткани печени и ее связок 
в) разрыва ткани селезенки или ее капсулы 
г) наличия забрюшинной гематомы 
д) язвенных эрозий желудка и кишки 
Ответ: Д
5. Неэффективная реанимация проводится:
А) 5 минут
Б) 10 минут
В) 30 минут
Г) До восстановления самостоятельной сердечной деятельности
Ответ: В
	Предмет(ы) оценивания
	Объект(ы) оценивания
	Показатели оценки
	Критерии оценки

	Тесты 
	Знания слушателей
	Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов 
	Положительный результат – дано свыше 70% правильных ответов. Понимает сущностное содержание предложенного материала; владеет навыками анализа и интерпретации содержательных характеристик предложенных вопросов

	Условия выполнения задания
1. Место (время) выполнения задания: тестирование, собеседование - учебные аудитории 
2. Максимальное время выполнения задания: 30 мин
3. Указать другие характеристики, отражающие сущность задания: при выполнении заданий в модельных условиях профессиональной деятельности должны соблюдаться правила техники безопасности в соответствии с уставом учебного заведения.


ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ
1. Условия реализации программы
1.1. Материально-техническое обеспечение
Реализация программы обеспечена оборудованными учебными аудиториями:
	1
	Площадь в совместном пользовании 
	543,8 кв.м.

	2
	Наличие учебных помещений и специализированных кабинетов
	350 кв.м.

	3
	Технические средства, используемые в учебном и научном процессах (указать количество):
	Ноутбуки - 3
ПК - 2
Интерактивная доска - 1 
Проектор – 1
Комплект для интерактивных занятий 


Оборудование кафедры скорой и неотложной медицинской помощи с курсом ДПО
	№ п/п
	Наименованиеоборудования
	Из каких средств приобретено

	1.
	Ноутбук
	Средства СтГМУ

	2.
	Проектор
	Средства СтГМУ

	3.
	Экран
	Средства СтГМУ

	4.
	Система для интерактивного обучения
	Средства СтГМУ

	5.
	Интерактивная доска
	Средства СтГМУ


Кроме основных баз и учебных комнат кафедры, занятия со слушателями проводятся на следующих базах:
1. ГБУЗ СК «ГКБ СМП» г. Ставрополя
1.2. Информационное обеспечение обучения
РЕКОМЕНДУЕМАЯ ЛИТЕРАТУРА 
по освоению дополнительной профессиональной программы повышения квалификации врачей «Актуальные вопросы медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными повреждениями, сопровождающимися шоком»
Основная литература
1. Клинические рекомендации/ под ред. С.Ф. Багненко, - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022.-896 с.

2. Прогностические критерии для обоснования хирургической и эвакуационной тактики у пациентов с политравмой в травмоцентрах II и III уровня: пособие для врачей / под ред. профессора В.Е. Парфенова // ГБУ «Санкт-Петербургский НИИ скорой помощи им И.И. Джанелидзе. – СПб.: СПб НИИ скорой помощи им. И.И. Джанелидзе, 2020. – 42 с.

3. Агаджанян В.В. Критерии оценки тяжести состояния пациентов с политравмой при межгоспитальной транспортировке / В.В. Агаджанян [и соавт.] // Политравма.– 2011. – № 1. – С. 5–11.

4. Александрович Ю.С. Оценочные и прогностические шкалы в медицине критических состояний / Ю.С. Александрович, В.И. Гордеев. СПб.: ЭЛБИ–СПб., 2010. – 248 с.

5. Барсукова И.М. Статистика дорожно-транспортных происшествий в работе скорой медицинской помощи в Российской Федерации / И.М. Барсукова [и соавт.] // Скорая медицинская помощь – 2014. – № 2.– С.4–12.

6. Брюсов П.Г. Многоэтапная хирургическая тактика («Damage Control») при лечении пострадавших с политравмой / П.Г. Брюсов // Военно-медицинский журнал. – 2008. – № 4. – С. 19–23.

7. Гаврилин С.В. Особенности лечебной тактики при различных вариантах течения травматической болезни. "Damage control resuscitation" / С.В.Гаврилин [и соавт.] // Здоровье. Медицинская экология. Наука. – 2012. – № 1–2 (47–48). – С. 47–52.

8. Гончаров А.В. Проблемы этапного лечения пострадавших с тяжелыми сочетанными травмами в условиях региональной травмосистемы // Политравма. – 2017. – № 4. – С. 6–15.

9. Гончаров С.Ф. Проблема множественной и сочетанной травмы (политравмы), пути решения, роль службы медицины катастроф / С.Ф.Гончаров [и соавт.] // Политравма. – 2016. – № 2. – С. 6–10.

10. Гуманенко Е.К. Травматический шок и травматическая болезнь у раненых / в книге Военно-полевая хирургия: Национальное руководство [под ред. И.Ю. Быкова, Н.А. Ефименко, Е.К. Гуманенко]. М. ГЭОТАР-Медиа, 2008. – 816 с.

11. Демко А.Е. Повреждения печени и внепеченочных желчных протоков. Учебно-методическое пособие / А.Е. Демко [и соавт.] // Санкт–Петербургский научно-исследовательский институт скорой помощи им. И.И. Джанелидзе. 2019 – Выпуск 43. – 28 с.

12. Зубрицкий В.Ф. Диагностика и лечение множественной и сочетанной травмы живота / В.Ф. Зубрицкий [и соавт.] // Медицинский вестник МВД. – 2017. – № 5 (90). – С. 24–26.

13. Касимов Р.Р. Медицинская эвакуация: организация и критерии транспортабельности пострадавших с тяжелой травмой / Р.Р. Касимов, А.И. Махновский, Р.И. Миннуллин [и соавт.] // Политравма. – 2018. – № 4. – С. 14-21.

14. Касимов Р.Р. Объективная оценка тяжести травмы в войсковом звене, гарнизонных и базовых военных госпиталях (методические рекомендации). / Р.Р. Касимов, А.И. Махновский, В.И. Логинов [и соавт.] // Н. Новгород.: типография ООО «Стимул-СТ» – 2017. – 133 с.

15. Касимов Р.Р. Медицинская эвакуация раненых и пострадавших (методические рекомендации). / Р.Р. Касимов, А.И. Махновский, Р.И. Миннуллин [и соавт.] // Н. Новгород.: типография «АртГрафика». – 2020. – 80 с.

16. Колтович П.И. Использование шкал AIS, ISS и ВПХ(ОР) для оценки тяжести повреждений, полученных военнослужащими при выполнении служебно-боевых 25 задач. Сообщение 1 / П.И. Колтович [и соавт.] // Медицина катастроф. – 2019. – № 106 (2). – С. 22–26.

17. Котив Б.Н. Военно-полевая хирургия в начале XXI века / Б.Н. Котив [и соавт.] // Военно-медицинский журнал. – 2016. – № 5. – С. 4–10.

18. Найденов А.А. Опыт оказания «экстренной специализированной медицинской помощи» пострадавшим в ДТП в травмоцентре I уровня городского многопрофильного стационара г. Санкт-Петербург /А.А. Найденов, А.Г. Овденко // Госпитальная медицина: наука и практика. – 2019. – T.1. – № 3. – С. 39–44.
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20. Парфенов В.Е. Хирургия тяжелых сочетанных повреждений. Атлас. / В.Е.Парфенов [и соавт.] // СПб НИИ СП им. И.И. Джанелидзе; Под редакцией В.Е. Парфѐнова, А.Н. Тулупова // СПб, 2018. – 457 с.
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22. Россия в цифрах. 2019: Крат.стат.сб./ Росстат– M. – 2019. – 549 с.

23. Самохвалов И.М. Алгоритм оказания реаниматологической помощи пострадавшим с тяжелыми сочетанными повреждениями / И.М. Самохвалов [и соавт.] // Вестник анестезиологии и реаниматологии. – 2011. – Т. 8. – № 2. – С. 3–8

24. Самохвалов И.М. Реалии и перспективы применения объективных шкал в лечении раненых и пострадавших / И.М. Самохвалов [и соавт.] // Медицинский вестник МВД. – 2015. – № 3 (76). – С. 15–18.

25. Селезнев С.А. Травматическая болезнь (актуальные аспекты, проблемы) / С.А. Селезнев, С.Г. Худайберенов – Ашхабад: Ылым, 1984. – 224 с.

26. Селезнев С. A. Травматическая болезнь и ее осложнения / С.А. Селезнев [и соавт.] // СПб.: Политехника. –2004.– 414с.

27. Селиверстов П.А. Оценка тяжести и прогнозирование исхода политравмы: современное состояние проблемы (обзор) / П.А. Селиверстов, Ю.Г. Шапкин // СТМ. – 2017. – Том 9. – № 2. – С. 207–218.

28. Семенов А.В. Шкалы оценки тяжести и прогнозирования исхода травм / А.В. Семенов [и соавт.] // Политравма. – 2016. – № 2. – С. 80–90.

29. Соколов В.А. «Damage Control» – современная концепция лечения пострадавших с критической политравмой / В.А. Соколов // Вестник травматологии и ортопедии им. Н.Н. Приорова – 2005. – № 1. – С. 81–84.

30. Соколов В.А. Множественные и сочетанные травмы. – М. : ГЭОТАР–Медиа, 2006.–512 с.

31. Суворов В.В. Результаты внедрения дифференцированного лечебно–диагностического алгоритма при тяжелой сочетанной травме живота в травмоцентре первого уровня / [В.В. Суворов и соавт.] // Скорая медицинская помощь. – 2016. – № 4. – С. 45–50.

32. Тимербулатов Ш.В. Определение объема и степени острой кровопотери / [Ш.В. Тимербулатов и соавт.] // Медицинский вестник Башкортостана. –2012. –Т.7. – № 2. – С. 69–72.

33. Тулупов А.Н. Стратегия лечения пострадавших с политравмой при отрицательном прогнозе для жизни / А.Н. Тулупов [и соавт.] // Скорая медицинская помощь. – 2015. – № 3. – С. 62 – 68.

34. Тулупов А.Н. Тяжелая сочетанная травма: Руководство для врачей. – СПб.: Издательство «РА «Русский ювелир»«, 2015. – 314 с
Дополнительная литература
1. Корик, В. Е. Военно-полевая хирургия : учебник / В. Е. Корик, С. А. Жидков, В. Г. Богдан, С. А. Алексеев, Н. Ю. Блахов, Т. Е. Иванова, Д. А. Клюйко, Ю. В. Кузьмин, А. Л. Попченко, А. П. Трухан, С. Н. Шнитко - Минск : Выш. шк. , 2017. - 350 с. - ISBN 978-985-06-2757-5. - Текст : электронный // ЭБС «Консультант студента» : [сайт]. - URL : https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9789850627575.html. - Режим доступа : по подписке. 

2. Военно-полевая хирургия. Национальное руководство / под ред. И. М. Самохвалова. - 2-е изд., перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2024. - 1056 с. - ISBN 978-5-9704-8036-6, DOI: 10.33029/9704-8036-6-VPX-2024-1-1056. - Электронная версия доступна на сайте ЭБС «Консультант студента»: [сайт]. URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970480366.html. - Режим доступа: по подписке. - Текст: электронный
Законодательные и нормативно-правовые документы
- Федеральный закон от 29.12.2012 № 273 – ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» (с изменениями и дополнениями);

- Федеральный закон от 21.11.2011 № 323 – ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан Российской Федерации» (с изменениями и дополнениями);

- Приказа Министерства образования и науки Российской Федерации
 от 24.03.2025 № 266 «Об утверждении порядка организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным программам»;

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 03.08.2012 № 66н «Об утверждении Порядка и сроков совершенствования медицинскими работников и фармацевтическими работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по дополнительным профессиональным программам в образовательных и научных организациях»;

- Приказ Минздравсоцразвития России № 541н от 23.07.2010 «Об утверждении Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих», раздел «Квалификационные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения» (с изменениями и дополнениями);

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 02.05.2023 № 206н 
«Об утверждении Квалификационных требований к медицинским и фармацевтическим работникам с высшим образованием» (с изменениями и дополнениями); 

- Приказ Минздравсоцразвития России от 07.10.2008 № 700н «О номенклатуре специальностей специалистов, имеющих высшее медицинское и фармацевтическое образование» (с изменениями и дополнениями);

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 02.05.2023 № 205н
«Об утверждении Номенклатуры должностей медицинских работников и фармацевтических работников» (с изменениями и дополнениями); 

- Приказ Министерства здравоохранения РФ от 03.05.2024 г. № 220н 
«Об утверждении порядка оказания первой помощи» и зарегистрированного в Минюсте России 31.05.2024 г. № 78363

- Приказ Минздрава России от 20.06.2013 г. №388н (ред. от 21.02.2020) 
«Об утверждении порядка оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи», зарегистрированного в Минюсте России 16.08.2013 г. № 29422 

- Приказ Минтруда России от 14.03.2018 № 133н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач скорой медицинской помощи» (Зарегистрировано в Минюсте России 05.04.2018 № 50644); 

- Приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации 
от 27 августа 2018 года № 554н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач - анестезиолог-реаниматолог» (Зарегистрированного в Минюсте России 14 сентября 2018 года, № 52161);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации 
от 26 ноября 2018 года № 743н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-хирург» (Зарегистрированного в Минюсте России 11 декабря 2018 года, № 52964);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации 
от 14 марта 2018 года № 141н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-нейрохирург» (Зарегистрированного в Минюсте России 7 мая 2018 года № 51002);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации 
от 12 ноября 2018 года № 698н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-травматолог-ортопед» (Зарегистрированного в Минюсте России 4 декабря 2018 года
№ 52868);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации от 14 марта 2018 года № 137н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач-уролог» (Зарегистрированного в Минюсте России 5 апреля 2018 года № 50632);
- Приказ Министерства труда и социальной защиты российской Федерации от 11 марта 2019 года № 140н «Об утверждении профессионального стандарта «Врач- торакальный хирург» (Зарегистрированного в Минюсте России 8 апреля 2019 года, 
№ 54303).
Базы данных, справочные и поисковые системы, Интернет-ресурсы, ссылки.
С целью создания условий для самостоятельной работы обучающихся, Ставропольский государственный медицинский университет обеспечивает каждого обучающегося неограниченным доступом к электронным образовательным ресурсам через сеть Интернет или через локальную информационную сеть образовательной организации.
	Национальное Научно-практическое общество скорой медицинской помощи
	http://www.cito03.ru/

	Сайт медицины критических состояний
	http://www.critical.ru/

	Русский медицинский сервер
	http://www.rusmedserv.com/
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	https://elibrary.ru/defaultx.asp
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Методическое обеспечение программы
Перечень методических разработок, используемых в работе:
Н.В. Агранович Первая медицинская помощь при неотложных состояниях [Текст] учеб пособие/ сост.: Н.В. Агранович и др. – Ставрополь: Изд-во СтГМУ, 2013. – 123 с.
1.3. Кадровое обеспечение
Профессорско-преподавательский состав, реализующий программу
	Профессорско-преподавательский состав, проводящий занятия
с обучающимися
(кол-во чел.)
	В том числе

	
	Доктора наук,
профессора,
(кол-во чел.)
	Кандидаты наук,
доценты
(кол-во чел.)

	Муравьева А.А., к.м.н
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