Приложение А 1
Необходимые знания после 1этапа ( года) обучения в ординатуре

Принципы и методы обезболивания в хирургии в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.
Принципы и методы асептики и антисептики. 
Показания и противопоказания к оперативному лечению пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.
Задачи профилактики хирургических заболеваний.
Основы иммунобиологии, микробиологии.
Принципы и методы оказания неотложной медицинской помощи пациентам с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями, в том числе, в чрезвычайных ситуациях на догоспитальном этапе в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.
Клиническая симптоматика «пограничных» заболеваний в хирургической клинике (урология, акушерство и гинекология, инфекционные болезни).
Современные методы лечения основных соматических и инфекционных заболеваний и патологических состояний у пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями. 
Основы рентгенологии, радиологии, эндоскопии, ультразвуковой диагностики у пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями. 
Методы немедикаментозного лечения (физиотерапевтических методов, лечебной физкультуры и иных методов) пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями; показания и противопоказания; возможные осложнения, побочные действия, нежелательные реакции, в том числе серьезные и непредвиденные.
Практические навыки и манипуляции, подлежащие освоению  в первый год обучения

Знания и умения работы с хирургическими инструментами, шовным и перевязочным материалом: 
1
Хирургические инструменты – знать назначение, уметь выбрать, применить;
2
Виды шовного материала  - знать назначение, уметь выбрать, применить;
3
Хирургические иглы - знать назначение, уметь выбрать, применить;
4
Сшивающие аппараты - знать назначение, уметь выбрать, применять, разобрать, техническое обслуживание;
5
Эндохирургические инструменты и аппаратура - знать назначение, уметь выбрать, применять, разобрать, техническое обслуживание.
Пункции и     дренирования:                       
Торакоцентез         
Торакоцентез под контролем УЗ
Плевральное дренирование
Парацентез 
Парацентез под контролем УЗ
Диагностический перитонеальный лаваж 
Чрезкожная надлобковая цистостомия 
Пункция коленного сустава
Пункция коленного сустава под
 контролем УЗ
Пункция голеностопного сустава
Пункция бедренного сустава
Пункция плечевого сустава
Пункция локтевого сустава
Внутрисуставное введение лекарственных препаратов

Зондирование свищевых ходов;

Проба с метиленовым синим;

Пункция Дугласова пространства;

Взятие материала для цитологического, гистологического исследования 

	Катетеризация локтевой вены

	Катетеризация локтевой вены и артерии под контролем УЗ

	Пункция артерий верхней конечности

	Катетеризация подключичной вены

	Катетеризация подключичной вены под контролем УЗ

	Катетеризация яремной вены

	Катетеризация яремной вены под контролем УЗ

	Катетеризация бедренной вены

	Катетеризация бедренной вены под контролем УЗ


Местная анестезия;
Проводниковая анестезия;
Тупая и острая диссекция тканей; 
Кожный шов, шов апоневроза, мышца, сухожилия, нерва, боковой сосудистый шов; 
Хирургические узлы;
Первичная хирургическая обработка раны;
Иссечение кисты сальной железы;
Иссечение липомы;
Удаление вросшего ногтя;
Вскрытие панариция;
Биопсия лимфатического узла;
Биопсия молочной железы чрескожная;
Удаление поверхностно расположенного инородного тела;
Пальцевое исследование прямой кишки; 

Влагалищное исследование; 
 

Вскрытие абсцессов и флегмон; 
Аноскопия;                                                                                                             Ректороманоскопия;                                                                                             Сфинктерометрия;                                                                                                                        Желудочное зондирование и промывание желудка через зонд;                                                            Установка зонда Блэкмора;                                                                                                                              Лапароцентез и методика «шарящего катетера»;                                                                                       Взятие материала для цитологического, гистологического исследования из печени во время;                                                                                                                                                   Взятие посевов мягких тканей и биологических жидкостей;                                                          Диагностические пункции суставов, плевральной полости;                                                                   Катетеризация и надлобковая пункция мочевого пузыря;                                                                                Пункция заднего свода влагалища.

С использованием симуляционных форм обучения и путем выполнения отдельных этапов открытых хирургических операций :

Лапаротомия ;
Ручной кишечный шов и анастомоз; 
Ампутации конечностей на разных уровнях;
Сосудистый шов;
Эндохирургический шов;
Диагностическая лапароскопия. 
Базовые эндохирургические навыки
Наложение карбоксиперитонеума; 
Введение троакаров;
Навигация эндоскопом;
Базовые навыки эндохирургии. 
Приложение А 2
Необходимые знания после 2 этапа (года) обучения в ординатуре

Современные методы диагностики хирургических состояний и (или) заболеваний.                         Интерпретация  имеющихся специальных  данных  обследования. 
Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, в том числе высокотехнологичной, медицинской хирургической помощи населению.
Порядок оказания медицинской помощи населению по профилю «Хирургия». 

Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания медицинской помощи пациентам с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями.
Основы медицинской реабилитации пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями, в том числе инвалидов по хирургическим заболеваниям.
Методы медицинской реабилитации пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями, в том числе инвалидов по хирургическим заболеваниям.
Медицинские показания и противопоказания к проведению реабилитационных мероприятий у пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями, в том числе индивидуальной программы реабилитации и абилитации инвалидов по хирургическим заболеваниям.
Механизм воздействия реабилитационных мероприятий на организм пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями.
Медицинские показания для направления пациентов с хирургическими состояниями и (или) заболеваниями и их последствиями к врачам-специалистам для назначения проведения мероприятий реабилитации, в том числе при реализации индивидуальной программы реабилитации и абилитации инвалидов.
Показания и противопоказания для назначения средств и протезов, необходимые для реабилитации пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями устройств, методы ухода за ними.
Основные программы медицинской, социальной, профессиональной и психологической реабилитации пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями.
Медицинские показания для направления пациентов, имеющих стойкое нарушение функций организма, обусловленное хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями на медико-социальную экспертизу, требования к оформлению медицинской документации.
Способы предотвращения или устранения осложнений, побочных действий, нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших в результате мероприятий реабилитации пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями, инвалидов по хирургическим заболеваниям.
Базовые практические навыки 2 этапа (года) обучения в ординатуре
Модуль по основной базовой  специальности
С использованием симуляционных форм обучения:

Лапароскопическая  аппендэктомия;
Лапароскопическая холецистэктомия;
Лапароскопические способы различных  гернипластик.
Общая хирургия 
Грыжесечение ;
Аппендэктомия; 
Ушивание прободной язвы желудка и кишечника;
Холецистэктомия ;
Ушивание ран органов брюшной полости; 
Ушивание ран органов грудной полости ;
Некрсеквестрэктомия поджелудочной железы;
Стволовая ваготомия ;
Гастростомия ;
 Колостомия ;
Трахеостомия;                                                                                                                         Еюностомия;                                                                                                                               Инструментальные методы коагуляции геморроидальных узлов;                                                           Наложение латексных колец на внутренние геморроидальные узлы;                                                  Бужирование стриктуры заднего прохода;                                                                                                Радикальные операции при различных видах парапроктита;                                                                               Экстренная лапаротомия,                                                                                                                                            Ушивание ран толстой кишки, резекция кишки при   повреждениях;                                                   Удаление инородных тел прямой кишки;                                                                                                              Первичная хирургическая обработка ран промежности и анального канала;                                       Лапаротомия, резекция толстой кишки                                                                                                              Экстренная лапаротомия, ушивание ран печени;                                                                                                           Прием Прингла;                                                                                                                                                              Вскрытие и дренирование абсцесса печени;                                                                                                            Доступы к печени и правому поддиафрагмальному пространству;                                                                  Вскрытие и дренирование абсцесса, флегмоны различной локализации, в т.ч. брюшной стенки и    забрюшинной клетчатки;                                                                                                                                            Первичная хирургическая обработка ран передней стенки живота;                                                              Некрсеквестрэктомия мягких тканей и костей.
Практические навыки по модулям субспециальностям:

Травматология
Транспортная иммобилизация при переломах и вывихах;
Наложение повязки при проникающих ранениях плевральной полости;
Вправление не осложненных травматических вывихов сегментов конечностей;  
Репозиция перелома лучевой кости в «типичном месте, переломов лодыжек;
Плоскостная резекция костей.
Урология

Наложение различных видов цистостом;                                                                        Лечебный комплекс купирования почечной колики.
Гинекология

Тубэктомия при внематочной беременности;                                                                              Резекция и ушивание разрыва кисты яичника.
Интенсивная терапия

Сепсис;                                                                                                                                          Септический шок;                                                                                                                        Абдоминальный компартмент синдром;                                                                                             Основные принципы антибактериальной терапии.
Практические навыки по модулям  смежных базовых специальностей и субспециальностей 
Обучение по смежным базовым специальностям и субспециальностям (помимо получения теоретических знаний)  должно реализовываться путем прохождения практики  в профильных отделениях отделении длительностью 1-3 месяца. 
Необходимые умения по модулям  смежных базовых специальностей (эндоскопия, УЗИ и рентгенология ( КТ, в том числе и МСКТ; МРТ):
Интерпретация  имеющихся специальных  данных  обследования; 
Показания и техника ЭРХПГ;
Показания и техника ЭПСТ;
Склерозирование варикозно расширенных вен пищевода, их  лигирование с использованием петель и колец.
Выполнять основные хирургические манипуляции через все основные виды хирургических доступов (разрез, прокол, свищевой канал) с помощью прямого открытого манипулирования и навигации (ультразвуковое исследование, эндоскопия, компьютерная томография, магниторезонансная томография) в том числе и при таких заболеваниях и состояниях как: калькулезный холецистит, билиарная гипертензия, мочекаменная болезнь, свободная жидкость и газ в брюшной полости ,пневмо- гемоторакс                                                     а так же:                                                                                                                                                  Чрескожная чреспеченочная холецистостомия под контролем  УЗИ;                               Дренирование кистозных образований брюшной полости  под контролем УЗИ;                     Дренирование брюшной полости под контролем УЗИ;                                                        Дренирование забрюшинного абсцесса под контролем УЗИ.
Приложение А 3

Базовые практические навыки 3 этапа (года) обучения в ординатуре
Лапароскопическая аппендэктомия;
Лапароскопическая холецистэктомия;
Лапароскопическая герниопластика;
Селективная желудочная ваготомия;
Операции на внепеченочных желчных ходах:

Холодехотомия, холедохостомия, выполнение билиодигестивных анастомозов.
Селективная проксимальная желудочная ваготомия;
                Фундопликация ( по Ниссену, по Тупе).

 Паллиативные операции  при колоректальном раке : паллиативные резекции, обходные анастомозы , формирования различных видов концевой илеостомии,  двуствольная раздельная илеостомия;                                                                     
Освоение  основных этапов операций ( в том числе с использованием лапароскопических технологий) :                                                                                                                                 Резекция желудка : мобилизация желудка по большой и малой кривизне,           формирование малой кривизны желудка, наложение гастродуоденоанастомоза,  формирование «шпоры» Финстерера;


Радикальные операции при колоректальном раке, дивертикулите, болезни Крона и неспецифическом язвенном колите : ограниченные резекции ободочной кишки, субтотальные резекции ободочной кишки с илео- и сигмостомой ,колэктомия с брюшноанальной резекцией прямой кишки, колпроктэктомия, брюшноанальная резекция прямой кишки, брюшнопромежностная экстирпация прямой кишки ,операции с одновременным восстановлением кишечной проходимости, операции при осложненных формах заболеваний; 
Базовые практические навыки 4 этапа (года) обучения в ординатуре
Лапароскопическая аппендэктомия;

Лапароскопическая холецистэктомия;

Лапароскопическая герниопластика;

Селективная желудочная ваготомия;

Операции на внепеченочных желчных ходах:

Холодехотомия, холедохостомия, выполнение билиодигестивных анастомозов.
Селективная проксимальная желудочная ваготомия;
                Фундопликация ( по Ниссену, по Тупе).

 Паллиативные операции  при колоректальном раке : паллиативные резекции, обходные анастомозы , формирования различных видов концевой илеостомии,  двуствольная раздельная илеостомия;                                                                     
Освоение  основных этапов операций ( в том числе с использованием лапароскопических технологий) :                                                                                                                                 Резекция желудка : мобилизация желудка по большой и малой кривизне,           формирование малой кривизны желудка, наложение гастродуоденоанастомоза,  формирование «шпоры» Финстерера;


Радикальные операции при колоректальном раке, дивертикулите, болезни Крона и неспецифическом язвенном колите : ограниченные резекции ободочной кишки, субтотальные резекции ободочной кишки с илео- и сигмостомой ,колэктомия с брюшноанальной резекцией прямой кишки, колпроктэктомия, брюшноанальная резекция прямой кишки, брюшнопромежностная экстирпация прямой кишки ,операции с одновременным восстановлением кишечной проходимости, операции при осложненных формах заболеваний; 





Приложение Б

Вариативная часть (модуль)
 является образовательной дисциплиной  по выбору обучающегося  и ее следует использовать в виде отдельного модуля. Он формируется  по принципу  ориентации на достижение общей совокупности компетенций (индикаторов достижения компетенций), что позволит применять комплексный подход  при обучении в ординатуре.  

Объем и программа вариативной части(модуля) самостоятельно  определяется образовательной организацией.
ПРОГРАММА МОДУЛЯ 

ЭНДОХИРУРГИЯ 
1. История развития эндоскопической хирургии, ее современное состояние и перспективы.
2. Организация хирургической эндоскопической операции.
2.1. Аппаратура и инструментарий для хирургических эндоскопических операций. Настройка и обслуживание аппаратуры и инструментария.

2.2. Критерии отбора больных для хирургической эндоскопической операции. Показания и противопоказания. Юридические вопросы согласия больного на эндоскопическую хирургическую операцию и оформление согласия.

2.3. Подготовка больных к лапароскопическому вмешательству. Вопросы анестезии. Ведение послеоперационного периода.

2.4. Обеспечение асептики в процессе операции. Укладка больного на операционном столе, подготовка операционного поля, рациональное размещение оборудования, магистралей и соединительных шнуров. Размещение операционной бригады.

2.5. Дезинфекция, стерилизация и хранение эндоскопического хирургического оборудования и инструментария.

3. Общая техника хирургических эндоскопических процедур.
3.1. Выбор рациональных точек введения троакаров. Косметический кожный умбиликальный разрез, его выполнение, расширение, техника ушивания. Техника введения иглы Вереша, проведения контрольных проб. Инсуффляция газа, его удаление в конце операции. Техника введения троакаров. Удаление троакаров, ушивание мышечно-апоневротического слоя, ушивание кожных разрезов. Техника дренирования брюшной полости.

3.2. Применение различных методов гемостаза во время эндохирургической операции. Использование клип-аппликаторов. Электрокаутеризация, работа в монополярном и биполярном режиме, в режимах «резание» и «коагуляция». Аргон-плазменная коагуляция. Ультразвуковая диссекция. Использование различных электрохирургических инструментов. Правила, меры предосторожности и техника безопасности в электрохирургии.

3.3. Техника диссекции и соединения тканей. Промывание брюшной полости и аспирация жидкости.

3.4. Работа с лигатурным и шовным материалом. Подведение лигатур и шовных игл в операционное пространство. Фиксация игл в иглодержателе, прошивание тканей, выведение иглы из брюшной полости. Техника непрерывного и одиночного шва. Техника интракорпорального и экстракорпорального завязывания узлов.

3.5. Лапароскопическое наложение анастомозов желудочно-кишечного тракта. Использование ручного шва: непрерывный однорядный шов, узловой шов. Использование эндостейплеров. Полностью аппаратный шов и комбинированный (аппаратный + ручной) швы. Циркулярный аппаратный шов.

3.6. Лапароскопически ассистированные операции, минимально инвазивные операции с видеоподдержкой, мануально ассистированные лапароскопические операции.

3.7. Извлечение тканей и органов из брюшной полости после удаления. Использование контейнеров. Использование морцеллятора.

3.8. Осложнения в эндоскопической хирургии, их профилактика и устранение. Кровотечение. Перфорация полых органов. Электроожоги тканей.

4. Лапароскопическая диагностика.
4.1. Лапароскопическая ревизия брюшной полости. Методика и последовательность. Ревизия печени и желчных путей. Ревизия желудка. Ревизия селезенки. Ревизия тонкой кишки. Ревизия толстой кишки и аппендикса. Ревизия забрюшинного пространства. Ревизия малого таза и женских гениталий.

4.2. Лапароскопическая диагностика хирургических заболеваний.

5. Лапароскопические операции на желчных путях.
5.1. Лапароскопическая холецистостомия. Показания, противопоказания. Выбор точек введения лапароскопа и пункционного дренажного устройства. Необходимость дренирования брюшной полости. Тактика послеоперационного ведения больных.

5.2. Лапароскопическая холецистэктомия. Показания, противопоказания. Точки введения троакаров: «американский» и «французский» способы. Взятие пузыря на зажимы. Рассечение спаек. Безопасная диссекция и пересечение пузырного протока и артерии. Отделение желчного пузыря от печени. Использование электрокрючка и ножниц. Санация подпеченочного пространства. Инспекция ложа пузыря и окончательный гемостаз. Смена места дислокации лапароскопа. Захват и извлечение пузыря. Показания к интраоперационной холангиографии и дренированию.

5.3. Особенность операции при остром холецистите. Гидродиссекция. Осложнения при холецистэктомии. Тактика при перфорации пузыря и диссеминации конкрементов по брюшной полости. Особенности дренирования при остром холецистите. Ведение послеоперационного периода.

5.4. Лапароскопическая холедохотомия. Показания и противопоказания к лапароскопической холедохотомии. Ревизия желчных путей при помощи холедохоскопа, через культю пузырного протока. Выделение передней стенки холедоха. Наложение швов-держалок на стенку общего желчного протока, холедохотомия. Методы ревизии желчных протоков. Извлечение конкрементов. Дренирование и шов общего желчного протока. Завершение операции. Ведение послеоперационного периода.

6. Неотложная лапароскопическая хирургия.
6.1. Острый аппендицит. Показания и противопоказания к применению лапароскопической техники при остром аппендиците. Выбор точек введения инструментов. Взятие отростка на зажимы. Техника выделения при ретроцекальном и ретроперитонеальным расположением червеобразного отростка. Использование лигатурного метода фиксации отростка. Диссекция брыжейки: перевязка лигатурой, клипирование, электрокоагуляция, использование эндоскопического стейплера. Обработка культи отростка: эндостейплер, клипсы, лигатуры. Методы завершения операции: извлечение отростка, необходимость дренирования. Ведение послеоперационного периода.

6.2. Прободная язва желудка и двенадцатиперстной кишки. Показания и противопоказания к применению лапароскопической техники. Выбор точек введения троакаров. Ревизия желудка и двенадцатиперстной кишки, выявление места перфорации. Ушивание перфорации: «классический» способ и варианты тампонирования отверстия. Санация брюшной полости, дренирование. Ведение послеоперационного периода.

6.3. Лапароскопическая хирургия острого панкреатита и панкреонекроза. Показания и противопоказания к применению лапароскопической методики. Ревизия брюшной полости. Наложение холецистостомы. Дренирование брюшной полости, вскрытие и дренирование сальниковой сумки. Дренирование забрюшинного пространства под контролем лапароскопа.

6.4. Лапароскопическая хирургия острой кишечной непроходимости. Особенности наложения пневмоперитонеума и введения троакаров при выраженном растяжении кишечных петель. Открытая техника по Hassen. Ревизия кишечника; локализация места и причины непроходимости. Рассечение спаек и штрангов.

7. Лапароскопическая хирургия грыж.
7.1. Показания и противопоказания для лапароскопической хирургии паховых грыж. Обзор способов лапароскопических операций при паховых грыжах. Техника пахового лапароскопического грыжесечения и пластики с использованием сетки и герниостейплеров. Ведение послеоперационного периода.

7.2. Перспективы применения эндохирургической техники при лечении других видов грыж.

8. Лапароскопическая хирургия желудка.
8.1. Лапароскопическая гастростомия. Показания и противопоказания. Адаптация методов гастростомии к лапароскопической технике.

8.2. Лапароскопическая фундопликация. Показания и противопоказания к различным техническим вариантам. Отбор больных. Техника диссекции пищеводного отверстия диафрагмы. Техника мобилизации дна желудка. Правила формирования желудочной манжеты. Послеоперационное ведение пациентов.

8.3. Лапароскопическая хирургия ожирения. Показания и противопоказания. Техника бандажирования желудка. Создание ретрогастрального тоннеля. Проведение, застегивание и перитонизация бандажа. Имплантация инъекционного порта. Техника желудочного шунтирования. Особенности послеоперационного ведения больных.

8.4. Лапароскопически ассистированная резекция желудка. Показания и противопоказания. Мобилизация желудка по большой кривизне. Пересечение привратника. Пересечение правой желудочной артерии и малого сальника. Выделение и пересечение левой желудочной артерии на разных уровнях. Выделение петли тонкой кишки. Техника и локализации минилапаротомии. Внебрюшинное пересечение желудка и гастроэнтеростомия. Ушивание минилапаротомии и ревизия брюшной полости.

8.5. Место лапароскопической стволовой ваготомии и пилоропластики в лечении осложненной пептической язвы.

8.6. Лапароскопическая внутрижелудочная хирургия в лечении стромальных опухолей желудка и желудочных кровотечений.

9. Лапароскопическая хирургия печени и поджелудочной железы.
9.1. Основы хирургической анатомии печени. Операции при кистах печени. Доступы и техника сегментэктомий, левосторонней бисегментэктомии, право- и левосторонней формальной и расширенной гемигепатэктомии. Оборудование для диссекции печени, разделения паренхимы и тубулярных структур. Принципы гемостаза. Послеоперационное ведение больных.

9.2. Абляция новообразований печени под лапароскопическим контролем.

9.3. Корпорокаудальные и каудальные резекции поджелудочной железы. Выделение артериальных и венозных сосудов. Техника сохранения селезенки.

10. Лапароскопическая хирургия ободочной и прямой кишки.
10.1. Хирургическая лапароскопическая анатомия ободочной, прямой кишки, клетчаточных пространств и фасциальных образований. Сосудистые доступы при онкологических операциях. Тотальное мезоректальное иссечение. Внутри- и внебрюшинное пересечение кишки, анастомозирование. Ведение послеоперационного периода.

11. Применение робото- ассистированных технологий.

· Категория: Архив журнала 

· Том 1, №1 1996 

· Том 10, № 1 2005 

· Том 10, № 2 2005 

· Том 10, № 3 2005 

· Том 11, №1 2006 

· Том 11, №2 2006 

· Том 11, №3 2006 

· Том 11, №4 2006 

· Том 12, №1 2007 

· Том 12, №2 2007 

· Том 12, №3 2007 

· Том 12, №4 2007 

· Том 13, № 4 2008 

· Том 13, №1 2008 

· Том 13, №2 2008 

· Том 13, №3 2008 

· Том 14, № 1 2009 

· Том 14, № 2 2009 

· Том 14, № 3 2009 

· Том 14, № 4 2009 

· Том 15, № 1 2010 

· Том 15, № 2 2010 

· Том 15, № 3 2010 

· Том 2, №1 1997 

· Том 3, №1 1998 

· Том 3, №2 1998 

· Том 3, №3 1998 

· Том 4, №1 1999 

· Том 4, №2 1999 

· Том 5, №1 2000 

· Том 5, №2 2000 

· Том 6, №1 2001 

· Том 6, №2 2001 

· Том 7, №1 2002 

· Том 7, №2 2002 

· Том 8, №1 2003 

· Том 8, №2 2003 

· Том 9, №1 2004 

· Том 9, №2 2004
· Категория: Архив конгрессов 

· VII Международная конференция хирургов-гепатологов России и стран СНГ 

· I Всесоюзная конференция по хирургии печени и желчных путей 

· II конференция хирургов-гепатологов 

· III конференция хирургов-гепатологов 

· IX конференции хирургов-гепатологов России и стран СНГ 

· V конференция хирургов-гепатологов России "АКТУАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ ХИРУРГИЧЕСКОЙ ГЕПАТОЛОГИИ" 

· VI международной конференции хирургов-гепатологов стран СНГ 

· VIII Международная конференция хирургов-гепатологов стран СНГ "Вахидовские чтения" 

· XI международная конференция хирургов-гепатологов России и стран СНГ 

· XIV международный Конгресс хирургов - гепатологов стран СНГ «Актуальные проблемы хирургической гепатологии» 

· XV международный Конгресс хирургов - гепатологов стран СНГ &quot;Актуальные проблемы хирургической гепатологии&quot; 

· XVI Международный конгресс Актуальные проблемы хирургической гепатологии 

· Всероссийская конференции хирургов-гепатологов «Актуальные проблемы хирургической гепатологии», посвященной 30-летию кузбасского областного гепатологического центра 

· Научно-практическая конференция с международным участием "Новые технологии в диагностике, интервенционной радиологии, хирургии печени и поджелудочной железы". 

· Х Юбилейная международная конференция хирургов-гепатологов России и стран СНГ
· Категория: Дополнительные страницы 

· Фотографии
· Категория: Новости 

· Резолюция XVII Международного конгресса хирургов-гепатологов
· Категория: Обучение 

· Кафедра общей хирургии ВМедА им. С.М. Кирова 

· Кафедра хирургических болезней с курсом малоинвазивной хирургии, эндоскопии и лазерных медицинских технологий ФПК С-ПбГМА им.И.И. Мечникова. 

· Кафедра эндоскопической хирургии ФПДО МГМСУ 

· Курс диагностики и фармакологии при кафедре семейной медицины ФППОВ ММА им. И.М. Сеченова 

· Курс хирургической гепатологии при кафедре хирургии ФППОВ ММА им. Сеченова
· Категория: Члены президиума 

· Владимир Александрович Вишневский 

· Кубышкин Валерий Алексеевич 

· Назыров Феруз Гафурович 

· Сергей Федорович Багненко 

· Эдуард Израилевич Гальперин
Страницы

· Журнал «Анналы хирургической гепатологии» 

· Архив номеров 

· Подписка 

· Редколлегия 

· Требования к публикациям
· Конгрессы, съезды, конференции 

· Архив конгрессов АХГ 

· Ближайший конгресс АХГ 

· Выставка и спонсорство 

· Контакты оргкомитета 

· Культурная программа 

· Научная программа 

· Приветствие председателя оргкомитета 

· Прием тезисов 

· Проживание
· Наши партнеры 

· Ethicon Endo-Surgery 

· ООО "ППП"
· Пленумы 

· Поздравления, юбилеи, награды 

· Приветствие президента ассоциации 

· Контакты 

· Об ассоциации 

· Президиум правления и секретариат 

· Устав 

· Членство в ассоциации 

Приложение В
Изучение дисциплин направлено на формирование следующих профессиональных  компетенций (ПК):  

ПК-1. Способен проводить клиническую диагностику и обследование пациентов с хирургическими заболеваниями в амбулаторных условиях и (или) в условиях дневного стационара для выявления заболеваний и (или) состояний функции желудочно-кишечного тракта, органов гепатобилиарной системы, а также проводить диагностику раневой инфекции и установления диагноза.
Оказание хирургической помощи  при заболеваниях, несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях, требующих срочного медицинского вмешательства. Способен оказывать неотложную медицинскую помощь пациентам в амбулаторных условиях и (или) в условиях дневного стационара. Способен назначить лечение пациентам с заболеваниями желудочно-кишечного тракта, гепатобилиарной системы, а так же назначить лечение при ранах и раневой инфекции, осуществлять контроль его эффективности и безопасности в амбулаторных условиях и (или) в условиях дневного стационара . Способен вести медицинскую документацию и организовывать деятельность находящего в распоряжении медицинского персонала в амбулаторных условиях и (или) в условиях дневного стационара
ПК-2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за пациентами с хирургической патологией. проводить и контролировать эффективность медицинской реабилитации; проводить медицинские освидетельствования и медицинские экспертизы в отношении взрослых пациентов с хирургическими заболеваниями.
Знать: общие и специальные методы исследования в основных разделах хирургии; основы применения эндоскопии и методов лучевой диагностики в различных разделах хирургии; принципы предоперационной подготовки и послеоперационного ведения больных, методы реабилитации; вопросы временной и стойкой нетрудоспособности, врачебно-трудовой экспертизы в хирургии; 

Уметь: выявить факторы риска развития того или иного хирургического заболевания, дать рекомендации в отношении мер профилактики его возникновения и прогрессирования; 
давать оценки причин и условий возникновения и развития хирургических заболеваний у человека; для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно-просветительную работу по гигиеническим вопросам, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, проводить санитарно-просветительную работу с населением и больными; применить объективные методы обследования больного, выявить общие и специфические признаки хирургического заболевания; определить необходимость и последовательность применения специальных методов исследования (лабораторных, рентгенологических, эндоскопических, функциональных), интерпретировать полученные данные; решить вопрос о трудоспособности больного; вести медицинскую документацию, осуществлять преемственность между лечебно-профилактическими учреждениями; проводить диспансеризацию и оценивать  ее эффективность.

Владеть: Специалист хирург должен обладать сформированными владениями, позволяющими установить диагноз и оказать квалифицированную помощь при хирургических заболеваниях: варикозная болезнь, облитерирующие заболеваний сосудов; язвенная болезнь желудка и двенадцатиперстной кишки;  неосложненные грыжи живота; острый и хронический калькулезный и бескаменный холецистит; владеть методами оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; основами профилактических мероприятий по предупреждению заболеваний; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

ПК-5. Готовность к определению у пациентов патологических хирургических 

состояний, симптомов и синдромов заболеваний в соответствии с Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем 

Знать: общие и специальные методы исследования в основных разделах хирургии;основы применения эндоскопии и методов лучевой диагностики в различных разделах хирургии; 
Уметь: получить информацию о развитии и течении заболевания; 
применить объективные методы обследования больного, выявить общие и специфические признаки хирургического заболевания;
оценить тяжесть состояния больного; определить необходимость и последовательность применения специальных методов исследования (лабораторных, рентгенологических, эндоскопических, функциональных), интерпретировать полученные данные; 

Владеть: сформированными владениями, позволяющими установить диагноз при следующих основных хирургических заболеваниях.
ПК-6 Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании хирургической медицинской помощи;

Знать: принципы профилактики и терапии шока и кровопотери; 
принципы диагностики, хирургической коррекции и медикаментозного лечения синдрома системного воспалительного ответа; 
закономерности течения раневого процесса и принципы его лечения; важнейшие разновидности предраковых состояний и заболеваний, их клиническая симптоматика и способы диагностики;общие и специальные методы исследования в основных разделах хирургии; основы применения эндоскопии и методов лучевой диагностики в различных разделах хирургии; 

Уметь:  применить объективные методы обследования больного, выявить общие и специфические признаки хирургического заболевания;
 оценить тяжесть состояния больного; определить необходимость и последовательность применения специальных методов исследования; 
оказать необходимую срочную помощь при неотложных состояниях; 
определить показания к госпитализации больного, определить ее срочность, организовать госпитализацию в соответствии с состоянием пациента; 
разработать план подготовки больного к экстренной, срочной или плановой операции, определить степень нарушения гомеостаза, осуществить подготовку всех функциональных систем организма к операции 
- получить информацию о развитии и течении заболевания; 
- выявить факторы риска развития того или иного хирургического заболевания, дать рекомендации в отношении мер профилактики его возникновения и прогрессирования; 

-применить  объективные методы обследования больного, выявить общие и специфические признаки хирургического заболевания; 

-оценить тяжесть состояния больного, определить необходимость, объем и последовательность лечебных, в том числе, реанимационных мероприятий; 

- определить необходимость и последовательность применения специальных методов исследования (лабораторных, рентгенологических, эндоскопических, функциональных), интерпретировать полученные данные; 

-определить показания к госпитализации больного, определить ее срочность, организовать госпитализацию в соответствии с состоянием пациента; 

-составить дифференцированный план обследования и лечения больного, проводить его коррекцию в динамике; 

-разработать план подготовки больного к экстренной, срочной или плановой операции, определить степень нарушения гомеостаза, осуществить подготовку всех функциональных систем организма к операции; 

-определить группу крови и выполнить переливание крови; выявить возможные трансфузионные осложнения   и   провести   необходимые   лечебно-профилактические мероприятия; 

- оценить критерии выбора адекватного метода обезболивания; 

Владеть: сформированными владениями, позволяющими установить диагноз и оказать квалифицированную помощь при следующих заболеваниях: острый аппендицит; язвенная болезнь желудка и двенадцатиперстной кишки; перфорация гастродуоденальных   язв,  язвенные гастродуоденальные кровотечения; кровотечения из верхних отделов желудочно-кишечного тракта при острых язвах, варикозном расширении вен пищевода и желудка, синдроме Меллори-Вейсса; не осложненные и ущемленные грыжи живота, кишечная непроходимость различной этиологии; острый и хронический калькулезный и бескаменный холецистит холедохолитиаз и холангит; механическая желтуха; острый и хронический панкреатит; желудочные, кишечные, желчные, панкреатические  наружные свищи;открытая и закрытая травма органов брюшной и грудной полостей;  варикозная болезнь вен нижних конечностей, острый и хронический тромбофлебит и флеботромбоз, венозная недостаточность, лимфостаз;  облитерирующие заболевания артерий конечностей, атеросклеротическая и диабетическая гангрена; хирургическая инфекция мягких тканей: абсцесс, флегмона, фурункул, карбункул, панариций, гидраденит, мастит, парапроктит, рожа; острый и хронический остеомиелит; ожоги и отморожения,  электротравма;  острая задержка мочи;  почечная колика,  острый пиелонефрит, анурия.
ПК-7. Готовность к участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации. 

Знать: принципы организации хирургической помощи в стране, организацию работы неотложной помощи; методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; причины возникновения патологических процессов в организме, механизмы их развития и клинические проявления; основы водно-электролитного обмена, кислотно-щелочной баланс; возможные типы их нарушений и принципы лечения в детском возрасте и у взрослых; патофизиологию травмы и кровопотери, профилактику и терапию шока и кровопотери, патофизиологию раневого процесса; основы иммунобиологии, микробиологии; основы рационального питания, принципы диетотерапии у хирургических больных при предоперационной подготовке и в послеоперационном периоде; принципы организации и проведения диспансеризации населения; формы и методы санитарно-просветительной работы; правила санитарно-эпидемиологического режима; 

Уметь: оказать необходимую срочную помощь при неотложных состояниях 

Владеть: специалист хирург должен обладать сформированными владениями, позволяющими диагностировать и оказывать неотложную помощь при следующих состояниях: острая кровопотеря, кровотечение при заболеваниях, травмах и повреждениях; перитонит различной этиологии; травма головы и позвоночника, повреждения конечностей, в том числе с переломами костей, признаками повреждения магистральных кровеносных сосудов и нервов; открытый или закрытый, в том числе, напряженный пневмоторакс и гемоторакс; асфиксия различной природы, острая дыхательная недостаточность; острая сердечно-сосудистая недостаточность; коматозные состояния различной природы.

ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов с хирургической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении;

Знать: принципы предоперационной подготовки и послеоперационного ведения больных, методы реабилитации; основы фармакотерапии в хирургии и смежных областях медицины; основы физиотерапии и лечебной физкультуры, показания и противопоказания к санаторно-курортному лечению 

Уметь: выявить факторы риска развития того или иного хирургического заболевания, дать рекомендации в отношении мер профилактики его возникновения и прогрессирования; 
 ПК -10 организационно-управленческая деятельность -готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях;
 Знать: основные принципы организации оказания медицинской помощи в медицинских организациях и их структурных подразделениях;    основные принципы организации проведения медицинской экспертизы; основные принципы ведения учетно-отчетной документации в медицинской организации и в структурных подразделениях; основные принципы создания в медицинских организациях и их структурных подразделениях благоприятных условий для пребывания пациентов и трудовой деятельности медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и охраны труда; 
 Уметь: осуществить организацию оказания медицинской помощи в медицинских организациях их структурных подразделениях;осуществить организацию проведения медицинской экспертизы; вести учетно-отчетную документацию в медицинской организации и в структурных подразделениях, осуществлять преемственность между лечебно-профилактическими учреждениями;
  Владеть: обладать сформированными владениями, позволяющими организовать оказание медицинской помощи в медицинских организациях и их структурных подразделениях; осуществить информационную безопасность; создать благоприятные условия для пребывания пациентов и трудовой деятельности медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и охраны труда
 ПК-11 готовность к проведению оценки качества оказания хирургической помощи с использованием основных медико-статистических показателей;

 Знать: принципы организации оценки качества оказания хирургической  помощи пациентам  и принципы использования основных медико-статистических показателей для этих целей.
Уметь: использовать основные медико-статистические показатели для оценки качества оказания хирургической  помощи пациентам.
Владеть: обладать сформированными владениями, позволяющими оценивать качество оказания хирургической  помощи пациентам использованием основных медико-статистических показателей.
ПК-12- готовность к участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации.

Знать: принципы оказания медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях

 Уметь: оказать медицинскую помощь в неотложных ситуациях и при чрезвычайных ситуациях; принять участие в медицинской эвакуации
  Владеть: обладать сформированными владениями, позволяющими оказать медицинскую помощь в неотложных ситуациях и при чрезвычайных ситуациях; принять участие в медицинской эвакуации
Универсальные компетенции  (УК)  
УК-1 Готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу 
Знать: взаимосвязь функциональных систем организма и уровня их регуляции; основы патогенетического подхода при лечении в хирургии и смежных областях медицины; 
Уметь: выявить факторы риска развития того или иного хирургического заболевания, дать рекомендации в отношении мер профилактики его возникновения и рогрессирования; 
Владеть: специалист хирург должен обладать сформированными владениями, позволяющими своевременно диагностировать заболевания и оказывать плановую и неотложную помощь
УК-2 готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия. 
Знать: принципы управления коллективом.
Уметь: толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия; соблюдать принципы управления коллективом.
Владеть: хирург должен обладать сформированными владениями, позволяющими быть готовым управлять коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия.
УК-3 готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование, в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения. 

Знать: принципы педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование, в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения.

Уметь: осуществлять педагогическую деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование, в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти. 
Владеть: обладать сформированными владениями, позволяющими осуществлять педагогическую деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование. 
