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1. ЦЕЛЬ производственной (клинической) практики (вариативной части) – закрепление и 

углубление теоретической подготовки, приобретение практических умений и навыков, развитие 

личностных качеств и формирование универсальных и профессиональных компетенций в 

соответствии с требованиями ФГОС ВО при подготовке высококвалифицированного врача 

трансфузиолога, способного и готового для полноценной самостоятельной работы в сфере 

здравоохранения 

2. ЗАДАЧИ производственной (клинической) практики ординатор освоивший программу 

практики  готов решать следующие задачи по осуществлению: 

1. Профилактическая деятельность: предупреждение возникновения заболеваний среди 

населения путем проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, диспансерного 

наблюдения; проведение сбора и медико-статистического анализа информации о 

показателях здоровья населения различных возрастно-половых групп, характеризующих 

состояние их здоровья;  

2. Диагностическая деятельность: диагностика заболеваний и патологических состояний 

пациентов на основе владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и 

иными методами исследования; диагностика неотложных состояний; диагностика 

беременности; проведение медицинской экспертизы;  

3. Лечебная деятельность: оказание специализированной медицинской помощи; участие в 

оказании скорой медицинской помощи при состояниях, требующих срочного 

медицинского вмешательства; оказание медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе участие в медицинской эвакуации;  

4. Реабилитационная деятельность: проведение медицинской реабилитации и санаторно-

курортного лечения;  

5. Психолого-педагогическая деятельность: формирование у населения, пациентов и членов 

их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 

окружающих;  

6. Организационно-управленческая деятельность: применение основных принципов 

организации оказания медицинской помощи в медицинских организациях и их 

структурных подразделениях; организация и управление деятельностью медицинских 

организаций и их структурных подразделений; организация проведения медицинской 

экспертизы; организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам; 

ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации и ее структурных 

подразделениях; создание 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; соблюдение 

основных требований информационной безопасности. 

3. МЕСТО ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ (КЛИНИЧЕСКОЙ) ПРАКТИКИ В СТРУКТУРЕ ОПОП 

ВО 

Данная практика относится к вариативной части учебного плана образовательной 

программы. Производственная (клиническая) практика базируется на основе полученных ранее 

знаний по дисциплинам «Трансфузиология», «Иммуногематология», «Анестезиология и 

реанимация», «Гематология», «Патология сосудисто-тромбоцитарного гемостаза», «Патология 

коагуляционного гемостаза», «Эфферентные методы терапии и АИК».  

Для прохождения практики необходимы знания, умения и владения, формируемые 

дисциплинами: общественное здоровье и здравоохранение, педагогика, медицина чрезвычайных 

ситуаций, патология, клиническая фармакология, социально-психологические основы 

профессиональной деятельности. 
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Производственная (клиническая) практика логически и содержательно-методически 

связана с другими дисциплинами Блока 1 (базовая часть) и Блока 3 (Государственная итоговая 

аттестация) и является неотъемлемой частью учебного плана. 

4. МЕСТО И ВРЕМЯ ПРОВЕДЕНИЯ производственной (клинической) практики 

 

Семестр Место проведения, объект 

 3 БУ «СурГУ» (СТАЦ) 

БУ «Сургутская окружная клиническая больница» (Трансфузиологический кабинет)  

 

5. СПОСОБ ПРОВЕДЕНИЯ ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ (КЛИНИЧЕСКОЙ) ПРАКТИКИ – 

стационарный или  выездной 

 

6. ФОРМА ПРОВЕДЕНИЯ ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ (КЛИНИЧЕСКОЙ) ПРАКТИКИ – 

непрерывно 

 

7. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ ПРИ ПРОХОЖДЕНИИ ПРАКТИКИ, 

СООТНЕСЕННЫЕ С ПЛАНИРУЕМЫМИ РЕЗУЛЬТАТАМИ ОСВОЕНИЯ 

ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ 
 

7.1 Компетенции обучающегося, формируемые в результате прохождения 

производственной (клинической) практики 

 

В результате прохождения данной практики обучающийся по программе ординатуры должен 

приобрести следующие знания, умения, навыки по: универсальным, профессиональным 

компетенциям: 

 

Код 

компетенции 

Формулировка компетенции Планируемые результаты обучения по 

практике 

Профессиональные 

ПК-1 Готовность к осуществлению 

комплекса мероприятий, 

направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в 

себя формирование здорового образа 

жизни, предупреждение 

возникновения и (или) 

распространения заболеваний, 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 

знать:  

- вопросы общей патологии, 

иммунобиологии и реактивности 

организма;  

- принципы первичной профилактики 

заболеваний, формы и методы 

санитарно-просветительской работы;  

уметь:  

- давать оценку причин и условий 

возникновения заболеваний у человека; 

оценивать природные и социальные 

факторы среды в развитии болезней у 

человека; -проводить 

санитарнопросветительную работу с 

населением и больными - определить 

должный объем мероприятий, 

направленных на устранение вредного 

влияния на здоровье человека факторов 

среды его обитания; 

владеть:  

- методами выявления причин и условий 
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возникновения, развития заболеваний; 

методами выявления и коррекции 

факторов риска развития заболеваний; 

методами ранней диагностики 

заболеваний; методами формирования 

здорового образа жизни 

ПК-5 Готовность к определению у 

пациентов патологических состояний, 

симптомов, синдромов заболеваний, 

нозологических форм в соответствии с 

Международной статистической 

классификацией болезней и проблем, 

связанных со здоровьем 

знать: 

- проявления патологических состояний, 

симптомов, синдромов заболеваний, 

нозологических форм в соответствии с 

Международной статистической 

классификацией болезней и проблем, 

связанных со здоровьем; 

уметь:  

- определять патологические состояния, 

симптомы, синдромы заболеваний, 

нозологические формы в соответствии с 

Международной статистической 

классификацией болезней и проблемы, 

связанные со здоровьем; 

 владеть:  

- методами выявления патологических 

состояний, симптомов, синдромов 

заболеваний, нозологических форм и 

проблем, связанных со здоровьем; 

методологией постановки диагноза. 

ПК-6  Готовность к ведению и лечению 

пациентов, нуждающихся в 

трансфузионной терапии 

знать:  

- этиологию, патогенез, клинику и 

диагностику острых и хронических 

заболеваний с высоким риском развития 

критического состояния;  

-особенности организации 

трансфузиологической помощи детям и 

взрослым; 

уметь:  

- определять показания и 

целесообразность использования 

различных методик трансфузиологии. 

владеть:  

- методами трансфузионной терапии; 

ПК-7 Готовность к оказанию медицинской 

помощи при чрезвычайных ситуациях, 

в том числе участию в медицинской 

эвакуации 

знать:  

- принципы оказания медицинской 

помощи при чрезвычайных ситуациях; 

алгоритм медицинской эвакуации  

уметь:  

- оказать медицинскую помощь при 

чрезвычайных ситуациях; выполнять 

лечебно-эвакуационные мероприятия по 

оказанию медицинской помощи при 

чрезвычайных ситуациях; владеть:  

- способами оказания медицинской 

помощи и медицинской эвакуации при 

чрезвычайных ситуациях. 
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7.2. В результате прохождения практики ординатор должен: 
 

Знать 

 основы иммуногематологии (групповые антигены и антитела, системы 

антигенов крови, группы крови, их значение в физиологии, патологии и 

трансфузиологии), принципы серологических реакций, используемых в 

трансфузиологической практике; 

 особенности определения резус-принадлежности у доноров, 

реципиентов; 

 система крови, современная схема кроветворения, функциональные 

особенности клеток крови; 

 система гемостаза, её функции, структура, компоненты 

свертывающего и противосвертывающего звеньев, механизмы гемостаза, 

современные схемы первичного и вторичного гемостаза, защитные 

противосвертыва-ющие системы, методы исследования системы гемостаза; 

 методы гемофереза (плазмафереза, цитафереза); 

 организация хранения и транспортировки гемотрансфузионных сред; 

 препараты крови и их значение для клинической практики, 

классификация компонентов и препаратов крови;  

 кровезаменители (гемокорректоры) и их значение в клинической 

практике, классификация кровезаменителей в зависимости от их состава и 

лечебных свойств; 

 показания к специальному подбору гемотрансфузионных сред 

(специальный  выбор донора, индивидуальный подбор трансфузионной 

среды); 

 показания к трансфузионной терапии по патогенетическому принципу; 

 принципы составления программ трансфузионной терапии; 

 аппаратура для трансфузионной терапии; 

 организация аутогемотрансфузий и реинфузий в лечебных 

учреждениях; 

 показания к специальному подбору гемотрансфузионных сред 

(специальный  выбор донора, индивидуальный подбор трансфузионной 

среды); 

 классификация посттрансфузионных осложнений, причины, патогенез, 

клиника, диагностика, лечение, профилактика каждого вида 

посттрансфузионных осложнений; 

 классификация гемостазиопатий (расстройств гемостаза), 

классификация геморрагических диатезов, их клинико-лабораторная диагностика 

и принципы гемостатической терапии, особенности трансфузионной терапии при 

гемостазиопатиях; 

 особенности трансфузионной терапии в хирургической практике, 

 особенности трансфузионной терапии в терапевтической практике; 

 особенности трансфузионной терапии  в онкогематологической 

практике; 

 особенности трансфузионной терапии акушерско-гинекологической 

практике; 

 особенности трансфузионной терапии в неонатологии и в 

педиатрической практике; 

 особенности трансфузионной терапии при инфекционных 

заболеваниях; 

 трансфузиологическое обеспечение искусственного кровообращения; 

 документация трансфузионной терапии. 

 основы иммуногематологии (групповые антигены и антитела, системы 
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антигенов крови, группы крови, их значение в физиологии, патологии и 

трансфузиологии), принципы серологических реакций, используемых в 

трансфузиологической практике;  

Уметь 

 провести катетеризацию вен; 

 перелить свежезамороженную плазму;                                                        

 перелить эритроцитсодержащие среды; 

 рассчитывать объем инфузионной терапии при острой кровопотере; 

 оказывать консультативную помощь врачам при проведении 

трансфузионной терапии; 

 оказывать консультативную и медицинскую помощь при 

возникновении посттрансфузионных реакций и осложнений. 

 оказывать первую медицинскую помощь на догоспитальном этапе;  

 организации первой врачебной помощи при ДТП и массовых 

поражениях; 

 обследовать пациентов перед проведением трансфузионной терапии, 

составлять индивидуальные трансфузионные программы, проводить мониторинг 

реципиентов после проведения трансфузионной терапии с оценкой её 

эффективности; 

 анализировать случаи посттрансфузионных реакций и осложнений, 

разрабатывать мероприятия по их профилактике; 

 учитывать поступление и расход крови, её компонентов и препаратов, 

кровезаменителей и иммуносерологических реагентов; 

 контролировать в клинических подразделениях организации порядок 

хранения и рационального применения компонентов и препаратов крови, 

кровезаменителей; 

 правильно поставить диагноз при острых и неотложных состояниях и 

оказать посильную медицинскую помощь на догоспитальном этапе; 

 на основании ранних клинических признаков поставить диагноз 

инфекционного заболевания; 

 своевременно организовать диагностику онкологических заболеваний;  

 организовать первую врачебную помощь при ДТП; 

 на основании клинической картины, лабораторных исследований 

диагностировать ВИЧ – инфекцию; 

 определить группу крови системы эритроцитарных антигенов АВ0 с 

помощью стандартных сывороток; 

 заготовить свежезамороженную плазму; 

 определить группу крови системы эритроцитарных антигенов РЕЗУС с 

помощью сывороток, содержащих полные антитела; 

 провести пробу на индивидуальную совместимость по системе 

антигенов АВ0; 

 провести пробу на индивидуальную совместимость по системе 

антигенов РЕЗУС с использованием 33% полиглюкина; 

 провести биологическую пробу на совместимость при переливании 

консервированной крови и её компонентов; 

 приготовить отмытые эритроциты; 

 выполнить прямой антиглобулиновый тест; 

 выполнить непрямой антиглобулиновый тест; 

 интерпретировать результаты прямого антиглобулинового теста; 

 интерпретировать результаты непрямого антиглобулинового теста; 

Владеть  Способностью абстрактно мыслить, анализировать, синтезировать 

получаемую информацию;  

 Навыками критического анализа и оценки современных научных 
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достижений и результатов деятельности по решению исследовательских и 

практических задач, в том числе в междисциплинарных областях. 

 Умением определить должный объем консультативной помощи и 

провести коррекцию диагностических и лечебных мероприятий; современными 

образовательными технологиями;  

 Технологиями дистанционного и электронного обучения; 

 Проведением сбора жалоб, анамнеза жизни у пациентов (их 

законных представителей) с заболеваниями и (или) состояниями сердечно-

сосудистой системы; 

 методами иммуногематологического исследования при диагностике 

посттрансфузионных осложнений; 

 методами контроля состояния здоровья реципиента во время и после 

окончания трансфузий; 

 методами реинфузии аутоэритроцитов; 

 умением целенаправленно применять знания нормальной физиологии, 

общей патологии, патологической физиологии при диагностике и оказании 

первой доврачебной помощи при ДТП и массовых поражениях; 

 знаниями клинической фармакологии при оказании первой 

медицинской помощи при неотложных состояниях. 

 организацией экстренной инфузионно-трансфузионной терапии при 

острой кровопотере, шоке (травматический, ожоговый, инфекционно-

токсический), при обезвоживании;   

 оценкой эффективности инфузионно-трансфузионной терапии по 

степени ликвидации основных патофизиологических нарушений 

(восстановление сознания, нормализация окраски кожных покровов, видимых 

слизистых, тургора кожи, снижение температурного градиента, урежение пульса, 

нормализация систолического и диастолического АД, подъем центрального 

венозного давления, восстановление диуреза и др.).  

 методами формирования здорового образа жизни у населения РФ; 

 методами диагностики внематочной беременности, инсульта, 

инфаркта и других неотложных состояний на догоспитальном этапе; 

 методами ранней диагностики инфекционных заболеваний; 

 методами ранней диагностики онкологических заболеваний; 

 методами оказания первой медицинской помощи при ДТП; 

 -методами оказания первой медицинской помощи при катастрофах 

 методами организации радиационной безопасности; 

 методами клинического исследования донора и реципиента; 

 технологией проведения санитарно-просветительской и агитационной 

работы среди населения; 

 методами работы на персональном компьютере; 

 методами венопункции, веносекции, пункции и катетеризации 

магистральных вен (подключичной, бедренной); 

 методами определения групп крови системы АВ0 простой реакцией с 

помощью стандартных гемагглютинирующих сывороток и стандартных 

реагентов с моноклональными антителами; 

 методами определения групп крови системы АВ0 перекрестным 

способом с помощью стандартных гемагглютинирующих сывороток, 

стандартных реагентов с моноклональными антителами и стандартными 

эритроцитами; 

 методами определения разновидностей антигена А эритроцитов; 

 методами определения групп крови системы АВ0 в 

сложнодиагностируемых случаях с использованием различных реактивов; 
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 методами определения группы крови системы РЕЗУС реакцией 

конглютинации с применением желатина стандартными поликлональными 

(аллоиммунными) антирезусными сыворотками и стандартным моноклональным 

реагентом (с неполными антителами антирезус); 

 методами определения антигенов системы РЕЗУС универсальным 

реагентом антирезус; 

 методами прямой и непрямой пробы Кумбса; 

 методами проведения пробы на совместимость по системе АВ0 при 

гемотрансфузиях; 

 методами проведения проб на совместимость по резус-фактору 

(реакцией конглютинации с желатином и полиглюкином) при гемотрансфузиях; 

 методами проведения биологической пробы на совместимость при 

гемотрансфузиях;                                                        

 

  



 12 

8. СОДЕРЖАНИЕ ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ (КЛИНИЧЕСКОЙ) ПРАКТИКИ  

Общая трудоемкость практики 216 часов, 4 недель 

№ 

п/п 

Наименование разделов и  

содержание практики 

С
ем

ес
тр

 Виды работы и ее 

трудоемкость  

(в часах) 

Компетенции  

(шифр) 

Формы текущего и 

промежуточного 

контроля  

Лекции Практика  

1 2 3 4 5 6 7 

1 Стационарный этап       

1.1 Переливание компонентов 

крови под руководством 
преподавателя,  ведение 

документации 

III   108 ПК-1, ПК-5, 

ПК-6, ПК-7 

Ведение дневника, 

собеседование 

2 Симуляционно -

тренинговый 

аккредитационный 

центр 

III  108 ПК-1, ПК-5, 
ПК-6, ПК-7 

Ведение дневника; 
Выполнение 

манипуляций 

 

3 Промежуточный контроль 
(зачет) 

   ПК-1, ПК-5, 
ПК-6, ПК-7 

Защита отчета по 
практике 

(собеседование, 

решение 
ситуационных 

задач) 

Итого   216   

 
9. ФОРМЫ ОТЧЕТНОСТИ ПО ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ (КЛИНИЧЕСКОЙ) ПРАКТИКЕ 

(БАЗОВОЙ) 

 

По результатам прохождения практики обучающийся представляет руководителю практики от 

кафедры следующие отчетные документы, заверенные подписью руководителя и печатью 

организации: 

- отчет по практике; 

- индивидуальное задание;  

- дневник практики; 

- характеристику обучающегося; 

- планируемые результаты программы практики (приложение 1); 

- совместный рабочий график (план) проведения практики (приложение 2) 

 
10. ФОНД ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ ПРОМЕЖУТОЧНОЙ 

АТТЕСТАЦИИ ОБУЧАЮЩЕГОСЯ ПО ПРАКТИКЕ 

 

Представлен в виде приложения к программе практики (приложение 3) 

 

Формы контроля и критерии оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта 

деятельности 

Формы 
контроля 

Оценочное 
средство 

Краткая характеристика оценочного средства 

Текущий 

контроль 
Наблюдение 

Средство контроля, которое является основным методом при 

текущем контроле, проводится с целью измерения частоты, 

длительности, топологии действий обучающихся, обычно в 
естественных условиях с применением не интерактивных 

методов 
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Промежуточный 

контроль 

Защита отчета по 

практике 

Отчет является специфической формой письменных работ, 

позволяющей обучающемуся обобщить свои знания, умения и 
навыки, приобретенные за время прохождения практик. Отчеты 

по практике готовятся индивидуально. Цель каждого отчета – 

осознать и зафиксировать компетенции, приобретенные 

обучающимся в результате освоения теоретических курсов и 
полученные им при прохождении практики 

 

 

Уровни овладения практическими умениями (универсальными, специальными)  

№ 
п/
п 

Наименование практических умений 
Рекоменду

емый 
уровень* 

Достигнутый 
уровень 

Кратност
ь 

Практические умения  (универсальные) 

1.  Сбор и интерпретация жалоб и анамнеза  IV   

2.  
Физикальное посистемное обследование 
пациента с определение симптомов и синдромов 
(объективный статус)  

IV 
  

3.  
Интерпретация инструментальных методов 
исследования - ЭКГ, рентгенограмм, УЗИ 
исследований, данных КТ и ЯМР и др. 

IV   

4.  

Интерпретация данных лабораторных методов 
исследований  - ОАК, ОАМ, Б/Х, 
бактериологических , иммунологических, 
гликемический профиль и др. 

IV   

5.  
Формулировка предварительного и 
клинического диагноза  

IV   

6.  
Дифференциальная диагностика заболеваний 
при поступлении пациентов  

III-IV 
  

7.  
Составление плана обследования больного при 
основных заболеваниях 

III-IV 
  

8.  
Определение показаний к дополнительным 
специальным методам  исследования 

III-IV 
  

9.  Составление плана лечения  III-IV   

10.  
Выписка рецептов, оформление листа 
назначений 

III-IV 
  

11.  
Определение прогноза заболевания и 
трудоспособности пациента после проведенного 
лечения 

III-IV 
  

12.  
Составление рекомендации и плана 
реабилитации пациента после лечения 

III-IV 
  

13.  
Проведение санитарно- просветительной работы 
с пациентом или родственниками 

III-IV 
  

14.  
Заполнение медицинской документации  
(истории болезни, выписки и др.) 

III-IV 
  

15.  Участие в утренней врачебной конференции  II-III   

16.  Обход курируемых больных III-IV   
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17.  Доклад больного на обходе IV   

18.  
Работа в процедурном или манипуляционном 
кабинете 

III-IV   

Практические умения (специальные) 

19. И т.д.    

* - уровни овладения: 

I уровень - иметь представление, профессионально ориентироваться, знать показания 

II уровень - принять участие, оценить 

III уровень - выполнить под руководством 

IV уровень - выполнить самостоятельно 

 

Критерии определения сформированности компетенций 

Критерии 

оценивания 

этапов 

формирования 
компетенции 

Уровни сформированности компетенций 

пороговый достаточный повышенный 

Компетенция 

сформирована. 

Демонстрируется 
недостаточный уровень 

самостоятельности 
практического навыка 

Компетенция 

сформирована. 

Демонстрируется 
достаточный уровень 

самостоятельности 

устойчивого практического 
навыка 

Компетенция сформирована. 

Демонстрируется высокий 

уровень самостоятельности. 
высокая адаптивность 
практического навыка 

Уровень 
знаний 

Теоретическое содержание 

освоено частично, есть 

несущественные пробелы, 
неточности и недочеты при 
выполнении заданий 

Теоретическое содержание 

дисциплины освоено 

полностью, без пробелов, 
некоторые практические 

навыки сформированы 
недостаточно 

Теоретическое содержание 

освоено полностью, без 
пробелов 

Уровень 

умений 

Необходимые умения, 

предусмотренные рабочей 

программой практики, в 
основном сформированы 

Некоторые практические 

навыки сформированы 
недостаточно 

Практические навыки, 

предусмотренные рабочей 

программой практики, 
сформированы полностью 

Уровень 

овладения 
навыками и 

(или) 

практическим

и умениями 

Необходимые практические 

навыки, предусмотренные 
рабочей программой 

практики, в основном 

освоены, уровень 
достигнутых навыков 

соответствует I-у уровню 

освоения практическими 
умениями 

Необходимые 

практические навыки, 
предусмотренные рабочей 

программой практики, в 

основном освоены, 
некоторые практические 

навыки освоены 

недостаточно, уровень 

достигнутых навыков 
соответствует II-III -у 

уровню освоения 
практическими умениями 

Практические навыки, 

предусмотренные рабочей 
программой практики, 

освоены полностью, уровень 

достигнутых навыков 
соответствует III – IV-у 

уровню освоения 
практическими умениями 
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Показатели оценивания компетенций и шкалы оценки 

Оценка 

«неудовлетворительно» 
(не зачтено) или 

отсутствие сформирован-

ности компетенции 

Оценка 

«удовлетворительно

» (зачтено) или 

пороговый уровень 

освоения 

компетенции 

Оценка «хорошо» 

(зачтено) или 

достаточный 

уровень освоения 

компетенции 

Оценка «отлично» 

(зачтено) или 

повышенный уровень 

освоения компетенции 

1 этап 

Обучающийся 

демонстрирует 

неспособность применять 
соответствующие знания, 

умения и навыки при 

выполнении задания по 

практике. 
Отсутствие 

подтверждения наличия 

сформированности 
компетенции 

свидетельствует об 

отрицательных 

результатах прохождения 
практики 

Обучающийся 

демонстрирует 

наличие базовых 
знаний, умений и 

навыков при 

выполнении задания 

по практике, но их 
уровень недостаточно 

высок. 

Поскольку выявлено 
наличие 

сформированной 

компетенции, ее 

следует оценивать 
положительно, но на 

низком уровне 

Обучающийся 
демонстрирует 
наличие 

соответствующих 
знаний, умений и 

навыков при 

выполнении задания 

по практике на 
достаточном уровне. 
Наличие 
сформированной 
компетенции на 
достаточном уровне 
следует оценивать как 
положительное и 
устойчиво 
закрепленное в 
практическом навыке 

Обучающийся 

демонстрирует наличие 

соответствующих знаний, 
умений и навыков при 

выполнении задания по 

практике на повышенном 

уровне. 
Присутствие 
сформированной 
компетенции на высоком 
уровне, способность к ее 
дальнейшему 
саморазвитию и высокой 
адаптивности 
практического 
применения к 
изменяющимся условиям 
профессиональной задачи 
позволяет дать высокую 
оценку 

2 этап 

У обучающегося не 
сформировано более 50% 

компетенций 

Наличие у 
обучающегося 50-69% 

сформированных 

компетенций 

Наличие у 
обучающегося 70-84% 

сформированных 

компетенций 

Наличие у обучающегося 
85-100% 

сформированных 

компетенций 

 

 

11. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ, 

НЕОБХОДИМЫЕ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ ПРАКТИКИ  

 

11.1 Рекомендуемая литература 

11.1.1 Основная литература* 

№ Авторы,  

составители 

Заглавие Издательство, год Кол-во 

экз. 

1 Рагимов А. А. Инфузионно-
трансфузионная терапия 

[Электронный ресурс]  

Москва: Издательская 
группа ГЭОТАР-Медиа,2017 

Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/boo

k/ISBN9785970440209.html 

1 

1 Рагимов А. А. Трансфузиология: национальное 

руководство 

Москва: Издательская 

группа "ГЭОТАР- Медиа", 

2012 

2 

2 Афанасьев Б. В., 
Мамаев Н. Н. 

Гематология: руководство для 
врачей 

Санкт-Петербург: СпецЛит, 
2011 

2 

11.1.2 Дополнительная литература* 

№ Авторы,  Заглавие Издательство, год Кол-во 
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составители экз. 

1     

2 Шевченко Ю. Л., 
Шабалин В. Н., 

Заривчацкий М. Ф., 

Селиванов Е. А. 

Руководство по общей и 
клинической трансфузиологии: 

Учебное пособие для системы 

послевузовского 
профессионального образования 

врачей 

СПб.: Фолиант, 2003 5 

3 Рагимов А.А Аутодонорство и 

аутогемотрансфузии 
[Электронный ресурс]:  

М. : ГЭОТАР-Медиа, 2011. - 

256 с.  
Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/boo

k/ISBN9785970416112.html 

1 

4 Шевченко Ю. Л., 
Шабалин В. Н, 

Заривчацкий М. Ф., 

Селиванов Е. А. 

Руководство по общей и 
клинической 

трансфузиологии : Учебное 

пособие для системы 
послевузовского 

профессионального образования 

врачей /  

СПб. : Фолиант, 2003 
597, [1] с. : ил. 

 

5 

5     

11.1.3 Методические разработки**  

№ Авторы,  

составители 

Заглавие Издательство, год Кол-во 

экз. 

1 Дарвин В. В., 
Бубович Е. В., 

Лысак М. М., 

Васильев В. В., 
Меркулова Н. Н. 

Трансфузиология в хирургии: 
учебное пособие 

Сургут: Издательский центр 
СурГУ, 2015, 

https://elib.surgu.ru/ 

fulltext/umm/2803_ 
Трансфузиология в хирургии 

2 

2 Бубович Е. В., С. В. 

Панфилов, А. Н. 

Оськин 

Патогенетические подходы к 

коррекции гиповолемии при 

критических состояниях : 
учебное пособие  

Сургут : Издательский центр 

СурГУ, 2013 (обл. 2014)32 с. 

: ил., цв. ил.Библиография: с. 
32 

2 

3 Батян Г. М. Кровотечение. Переливание 

крови и ее заменителей: учебно-
методическое пособие / под 

общ. ред. Г. М. Батян ; [авт.-

сост.: В. Я. Бушик и др.]  

Минск : БГУ, 2005 .— 24, 3 

11.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» 

1 Консультант студента. Электронная библиотека медицинского ВУЗа http://www.studmedlib.ru/ 

2 ВИНИТИ РАН 

3 http://www.elibrary.ru (Научная электронная библиотека) 

11.3 Перечень информационных технологий 

11.3.1 Перечень программного обеспечения 

1 Операционные системы Microsoft 

11.3.2 Перечень информационных справочных систем 

1 http://www.garant.ru информационно-правовой портал Гарант.ру   

2 http://www.consultant.ru справочно-правовая система Консультант плюс 
 *Список основной литературы не должен превышать 5-6 наименований и быть не старше 10 лет, дополнительной 10-15.  
**Обязательно в наличии метод. указания к самостоятельной работе. 

 

11.4. Перечень материально-технического обеспечения работы обучающихся при 

прохождении практики.  

 
Производственная (клиническая) практика осуществляется на основании:  

http://www.studmedlib.ru/
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- Договор  № № 92-04-17/пр от 06.04. 2017 г. до полного исполнения. Доп соглашение  №2 от 19.02.2019 г  

с БУ ХМАО «Сургутская окружная клиническая больница».   
-Договор № № 85-04-17/пр  от 06.04.2017 г.  до полного исполнения Доп соглашение №2 от 19.02.2019г  с  

БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр».  

- Договор  №108-04-17/пр от 14.04.2017 г. до полного исполнения Доп соглашени №2 от 07.05.2019г с  

Казенным учреждением Ханты-Мансийского автономного округа – Югры «Станция переливания крови» 
в учебной аудитории № 5 . 

- Договор № 86-04-17/пр от 06.04.2017 г.  до полного исполнения Доп соглашени №2 от 22.05.2019г с  БУ  

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры «Окружной кардиологический диспансер «Центр 
диагностики и сердечно-сосудистой хирургии» 

 

Оснащении симуляционно-тренингового аккредитационного центра: 

Аудитории симуляционно-тренингового аккредитационного центра №1Б, оборудованные 

фантомной и симуляциционной техникой, лабораторными инструментами и расходными 

материалами: телементор, синтомед, ANATOMAGE 4. Интерактивный комплекс – 3D Патанатомия, 

аdvanced Venepuncture Arm, Limbs&Things ltd, тренажер для проведения инъекций, тренажер для 
отработки проведения пункции и дренажа грудной клетки, тренажер измерения АД, BT-CEAB2, 

BTIncSeoulbranch, UN/DGN-V Ault, Honglian. Z990, Honglian. тонометр, фонендоскоп, пульсоксиметр, 

негатоскоп, SAM II, Excellus Tecnologies, аускультативный манекен, PAT, ExcellusTecnologies, 
Аускультативный манекен Система аускультации у постели больного SimulScope, тренажер 

абдоминального пациента, Limbs&Things, клинический тренажер для обследования мужского таза 

Limbs&Things, NursingBaby, тренажер для обучения навыкам ухода и лечения ряда пациентов 
стационарного отделения для новорожденных NursingKid, тренажер для отработки навыков по уходу и 

лечению ряда стационарных пациентов детского возраста, усовершенствованный бедфордский манекен 

женский/мужской Adam, Rouilly, тренажёр катетеризации мочевого пузыря Limbs&Thingsltd, симулятор 

для отработки навыков зондового кормления, KokenCo, SimBaby, Laerdal, манекен новорожденного 
ребенка для отработки навыков реанимации новорожденных, ResusciBaby, Laerdal, тренажер для 

обучения технике СЛР и спасения детей, манекен удушья ребенка Adam, Rouilly, манекен удушья 

взрослого Adam, Rouilly, BT-CPEA, BT Inc Seoul branch, Save Man Advance, Koken Co, Ltd, тренажер 
Труман-Травма, симулятор сердечно-легочной реанимации (СЛР) SHERPA, компьютерный робот-

симулятор Аполлон, CAE Healthcare, компьютерный робот-симулятор СимМэн 3G, макет автомобиля 

скорой медицинской помощи, ПО "Зарница", манекен-тренажер 15 отведений ЭКГ, Nasco/Simmulaids. 

Набор накладных муляжей для имитации ран и кровотечений Nasco/Simmulaids,  фантом-симулятор 
люмбальной пункции, KyotoKagakuCo, Ltd, педиатрический манекен-имитатор для обучения люмбальной 

пункции. LT00310. LM-027, тренажер для постановки клизмы. Перевязочные средства, медицинская 

мебель, расходные материалы – в количестве достаточном для освоения умений и навыков, 
предусмотренных профессиональной деятельностью, индивидуально. Библиотека результатов 

лабораторных и инструментальных исследований: Роли для стандартизированных пациентов. Библиотека 

ситуационных задач. Библиотека клинических сценариев. Библиотека оценочных листов. 

 

 

12. ОСОБЕННОСТИ ПРОХОЖДЕНИЯ ПРАКТИКИ ОБУЧАЮЩИМИСЯ С 

ОГРАНИЧЕННЫМИ ВОЗМОЖНОСТЯМИ ЗДОРОВЬЯ И ИНВАЛИДОВ 

 

При организации производственной (клинической) практики учитываются рекомендации, 

данные по результатам медико-социальной экспертизы, содержащиеся в индивидуальной 

программе реабилитации инвалида, относительно рекомендованных условий и видов труда. При 

направлении инвалида и обучающегося с ОВЗ в медицинскую организацию для прохождения 

предусмотренной учебным планом практики Университет согласовывает с организацией 

(предприятием) условия и виды труда с учетом рекомендаций медикосоциальной экспертизы и 

индивидуальной программы реабилитации инвалида. При необходимости для прохождения 

практик могут создаваться специальные рабочие места в соответствии с характером нарушений, а 

также с учетом профессионального вида деятельности и характера труда, выполняемых 

обучающимся-инвалидом трудовых функций.   

Для лиц с ограниченными возможностями здоровья при выборе мест прохождения 

практики учитываются состояние здоровья, и соответствие требованиям  по доступности, при этом 

обеспечиваются:  
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- для обучающихся, имеющих нарушения опорно-двигательного аппарата, материально-

технические условия обеспечивают возможность беспрепятственного доступа обучающихся в 

учебные помещения, столовые, туалетные и другие помещения образовательной организации, а 

также их пребывания в указанных помещениях: 

 наличие  пандусов, поручней, расширенных дверных проемов, широких  лифтов со 

звуковым сигналом,  световой  навигации, платформы для подъема инвалидных колясок; 

локального понижения  стоек-барьеров до высоты не более 0,8 м;  

 наличие специальных кресел и других приспособлений, наличие санитарной 

комнаты, оборудованной адаптированной мебелью. 

- для обучающихся с ОВЗ с нарушениями слуха предусматривается применение 

сурдотехнических средств, таких как системы беспроводной передачи звука, техники для 

усиления звука, видеотехники, мультимедийной техники и других средств передачи информации в 

доступных формах для лиц с нарушениями слуха;  

- для обучающихся с ОВЗ с нарушениями зрения предусматривается применение 

технических средств усиления остаточного зрения и средств преобразования визуальной 

информации в аудио и тактильные сигналы, таких как брайлевская компьютерная техника, 

электронные лупы, видеоувеличители, программы невизуального доступа к информации, 

программы синтезаторов речи и другие средства передачи информации в доступных формах для 

лиц с нарушениями зрения;  

- для лиц с нарушениями опорно-двигательной функции предусматривается применение 

специальной компьютерной техники с соответствующим программным обеспечением, в том числе 

специальных возможностей операционных систем, таких как экранная клавиатура, и 

альтернативные устройства ввода информации. 

 

С учетом особых потребностей обучающихся с ограниченными возможностями здоровья 

вузом обеспечивается предоставление учебных, лекционных материалов в электронном виде. 

 

Прохождение практики для обучающихся с ограниченными возможностями здоровья 

может предполагать:  

- организацию обучения совместно с другими обучающимися или в отдельных группах;  

- увеличение сроков обучения в соответствии с индивидуальным учебным планом;  

- введение в учебный план коррекционных дисциплин адаптационного характера, 

учитывающая его особые образовательные потребности и ограниченные возможности здоровья. 

 

 

 

 

 

  



 19 

Приложение 1 

 

 

 

Планируемые результаты программы практики 
 

Трансфузиология 

_________________________________________________________________________________ 
(Направление подготовки/специальность) 

 

Производственная (клиническая) практика (базовая/вариативная) 

_________________________________________________________________________________ 
(Указывается вид и тип практики) 

ЦЕЛЬ производственной (клинической) практики (базовой части) – закрепление и углубление 

теоретической подготовки, приобретение практических умений и навыков, развитие личностных 

качеств и формирование универсальных и профессиональных компетенций в соответствии с 

требованиями ФГОС ВО при подготовке высококвалифицированного врача трансфузиолога, 

способного и готового для полноценной самостоятельной работы в сфере здравоохранения 

2. ЗАДАЧИ производственной (клинической) практики ординатор освоивший программу 

практики  готов решать следующие задачи по осуществлению: 

1. Профилактическая деятельность: предупреждение возникновения заболеваний среди 

населения путем проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, диспансерного 

наблюдения; проведение сбора и медико-статистического анализа информации о 

показателях здоровья населения различных возрастно-половых групп, характеризующих 

состояние их здоровья;  

2. Диагностическая деятельность: диагностика заболеваний и патологических состояний 

пациентов на основе владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и 

иными методами исследования; диагностика неотложных состояний; диагностика 

беременности; проведение медицинской экспертизы;  

3. Лечебная деятельность: оказание специализированной медицинской помощи; участие в 

оказании скорой медицинской помощи при состояниях, требующих срочного 

медицинского вмешательства; оказание медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе участие в медицинской эвакуации;  

4. Реабилитационная деятельность: проведение медицинской реабилитации и санаторно-

курортного лечения;  

5. Психолого-педагогическая деятельность: формирование у населения, пациентов и членов 

их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 

окружающих;  

6. Организационно-управленческая деятельность: применение основных принципов 

организации оказания медицинской помощи в медицинских организациях и их 

структурных подразделениях; организация и управление деятельностью медицинских 

организаций и их структурных подразделений; организация проведения медицинской 

экспертизы; организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам; 

ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации и ее структурных 

подразделениях; создание 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; соблюдение 

основных требований информационной безопасности. 

 

 
1. Объем практики: 2268 часов 8 недель 

 

2. Место практики в структуре ОПОП ВО 
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Практика относится к базовой части учебного плана образовательной программы. 

Производственная (клиническая) практика базируется на основе полученных ранее знаний по 

дисциплинам «Трансфузиология», «Иммуногематология», «Анестезиология и реанимация», 

«Гематология», «Патология сосудисто-тромбоцитарного гемостаза», «Патология коагуляционного 

гемостаза», «Эфферентные методы терапии и АИК».  
Для прохождения практики необходимы знания, умения и владения, формируемые дисциплинами: 

общественное здоровье и здравоохранение, педагогика, медицина чрезвычайных ситуаций, патология, 

клиническая фармакология, социально-психологические основы профессиональной деятельности. 

Производственная (клиническая) практика логически и содержательно-методически связана с 

другими дисциплинами Блока 1 (базовая часть) и Блока 3 (Государственная итоговая аттестация) и 

является неотъемлемой частью учебного плана. 

Производственная (клиническая) практика проводится во 2, 3, 4 семестрах на базах БУ ВО 

«Сургутский государственный университет» (Симуляционно-тренинговый аккредитационный 

центр) и БУ ХМАО «Сургутская окружная клиническая больница»; БУ ХМАО – Югры «Сургутский 

клинический перинатальный центр»;  Казенное учреждение Ханты-Мансийского автономного округа – 
Югры «Станция переливания крови»; БУ Ханты-Мансийского автономного округа – Югры «Окружной 

кардиологический диспансер «Центр диагностики и сердечно-сосудистой хирургии» 

 

3. Форма проведения практики: – непрерывно 

 

4.  Компетенции обучающегося, формируемые в результате прохождения практики 

 

Формируемые профессиональные компетенции:  

 

Код компетенции Формулировка компетенции 

Универсальные 

УК-1 Готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу 

УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать 

социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия 

Профессиональные 

ПК-1 Готовность к осуществлению комплекса мероприятий, 

направленных на сохранение и укрепление здоровья и включающих 

в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение 

возникновения и (или) распространения заболеваний, 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 проведению противоэпидемических мероприятий, 

организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, 

при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и 

иных чрезвычайных ситуациях 

ПК-4 Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора 

и медико-статистического анализа информации о показателях 

здоровья взрослых и подростков  

ПК-5 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-6  Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в 

трансфузионной терапии 

ПК-7 Готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных 
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ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации 

ПК-8 Готовность к применению природных лечебных факторов, 

лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у 

пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-

курортном лечении 

ПК-9 Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их 

семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего 

здоровья и здоровья окружающих 

ПК-10 Готовность к применению основных принципов организации и 

управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских 

организациях и их структурных подразделениях 

ПК-11 Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской 

помощи с использованием основных медико-статистических 

показателей 

ПК-12 Готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе медицинской эвакуации 

 

В результате прохождения практики обучающийся должен: 
Знать:  

Знать:  

 основную продукцию, выпускаемую учреждениями Службы крови; 

 основные требования (стандарты)  к продукции, выпускаемой учреждениями службы 

крови; 

 принципы планирования деятельности учреждений службы крови и отчетности; 

 организация донорства. Закон РФ о донорах крови и её компонентов. Кодекс этики 

донорства крови Международного общества переливания крови; 

 классификация видов донорства; 

 требования к отбору доноров крови, её компонентов; порядок их обследования, режим 

разных видов донорства, абсолютные и относительные противопоказания к различным видам 

донорства, порядок обследования доноров и оформление документации согласно действующим 

инструкциям; 

 права, обязанности и льготы доноров; 

 организация, методы пропаганды и агитации донорства;                                                       

 основы иммуногематологии (групповые антигены и антитела, системы антигенов крови, 

группы крови, их значение в физиологии, патологии и трансфузиологии), принципы 

серологических реакций, используемых в трансфузиологической практике; 

 особенности определения резус-принадлежности у доноров, реципиентов, беременных; 

 система крови, современная схема кроветворения, функциональные особенности клеток 

крови; 

 система гемостаза, её функции, структура, компоненты свертывающего и 

противосвертывающего звеньев, механизмы гемостаза, современные схемы первичного и 

вторичного гемостаза, защитные противосвертыва-ющие системы, методы исследования системы 

гемостаза; 

 основы консервирования крови и её компонентов, методы консерви-рования крови и её 

компонентов, современные гемоконсерванты; 

 организация заготовки крови и её компонентов; 

 аппаратура для заготовки и фракционирования крови; 

 организация приготовления препаратов крови; 

 методы гемофереза (плазмафереза, цитафереза); 

 общие вопросы бактериологического контроля при заготовке крови, её компонентов, 

костного мозга, приготовления препаратов крови; 

 организация хранения и транспортировки гемотрансфузионных сред; 

 общие вопросы контроля качества продукции, выпускаемой учреждениями службы крови; 
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 препараты крови и их значение для клинической практики, классификация компонентов и 

препаратов крови;  

 кровезаменители (гемокорректоры) и их значение в клинической практике, классификация 

кровезаменителей в зависимости от их состава и лечебных свойств; 

 показания к специальному подбору гемотрансфузионных сред (специальный  выбор 

донора, индивидуальный подбор трансфузионной среды); 

 организация службы крови во Всероссийской службе медицины катастроф;  

  особенности организации донорства, заготовки крови и её компонентов, трансфузионной 

терапии в медицине катастроф; 

 

Уметь:  

 правильно поставить диагноз при острых и неотложных состояниях и оказать посильную 

медицинскую помощь на догоспитальном этапе; 

 на основании ранних клинических признаков поставить диагноз инфекционного 

заболевания; 

 своевременно организовать диагностику онкологических заболеваний;  

 организовать первую врачебную помощь при ДТП; 

 организовать первую врачебную помощь при массовых поражениях населения и 

катастрофах; 

 на основании клинической картины, лабораторных исследований диагностировать ВИЧ – 

инфекцию; 

 проводить дозиметрию ионизирующих излучений и организовать мероприятия, 

обеспечивающие радиационную безопасность; 

 провести медицинское обследование доноров крови и её компонентов; 

 провести гемоэксфузию у донора; 

 визуально оценить пригодность заготовленной крови, её компонентов и препаратов для 

переливания; 

 провести донорский плазмаферез; 

 определить группу крови системы эритроцитарных антигенов АВ0 с помощью 

стандартных сывороток; 

 заготовить свежезамороженную плазму; 

 определить группу крови системы эритроцитарных антигенов РЕЗУС с помощью 

сывороток, содержащих полные антитела; 

 провести пробу на индивидуальную совместимость по системе антигенов АВ0; 

 провести пробу на индивидуальную совместимость по системе антигенов РЕЗУС с 

использованием 33% полиглюкина; 

 провести биологическую пробу на совместимость при переливании консервированной 

крови и её компонентов; 

 приготовить отмытые эритроциты; 

 выполнить прямой антиглобулиновый тест; 

 выполнить непрямой антиглобулиновый тест; 

 интерпретировать результаты прямого антиглобулинового теста; 

 интерпретировать результаты непрямого антиглобулинового теста; 

 

Владеть  

 методами формирования здорового образа жизни у населения РФ; 

 методами диагностики внематочной беременности, инсульта, инфаркта и других 

неотложных состояний на догоспитальном этапе; 

 методами ранней диагностики инфекционных заболеваний; 

 методами ранней диагностики онкологических заболеваний; 

 методами оказания первой медицинской помощи при ДТП; 

 -методами оказания первой медицинской помощи при катастрофах 
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 методами организации радиационной безопасности; 

 методами клинического исследования донора и реципиента; 

 технологией проведения санитарно-просветительской и агитационной работы среди 

населения; 

 методами работы на персональном компьютере; 

 методами венопункции, веносекции, пункции и катетеризации магистральных вен 

(подключичной, бедренной); 

 методами определения групп крови системы АВ0 простой реакцией с помощью 

стандартных гемагглютинирующих сывороток и стандартных реагентов с моноклональными 

антителами; 

 методами определения групп крови системы АВ0 перекрестным способом с помощью 

стандартных гемагглютинирующих сывороток, стандартных реагентов с моноклональными 

антителами и стандартными эритроцитами; 

 методами определения разновидностей антигена А эритроцитов; 

 методами определения групп крови системы АВ0 в сложнодиагностируемых случаях с 

использованием различных реактивов; 

 методами определения группы крови системы РЕЗУС реакцией конглютинации с 

применением желатина стандартными поликлональными (аллоиммунными) антирезусными 

сыворотками и стандартным моноклональным реагентом (с неполными антителами антирезус); 

 методами определения антигенов системы РЕЗУС универсальным реагентом антирезус; 

 методами прямой и непрямой пробы Кумбса; 

 методами проведения пробы на совместимость по системе АВ0 при гемотрансфузиях; 

 методами проведения проб на совместимость по резус-фактору (реакцией конглютинации 

с желатином и полиглюкином) при гемотрансфузиях; 

 методами проведения биологической пробы на совместимость при гемотрансфузиях;                                                        

 методами заготовки донорской крови в гемоконтейнеры; 

 методами фракционирования консервированной крови на компоненты; 

 методами плазмоцитафереза с использованием рефрижераторных центрифуг; 

 методами аппаратного плазмоцитафереза; 

 методами лабораторного обследования донорской крови и её компонентов; 

 компьютерной технологией паспортизации донорской крови и её компонентов; 

 методами отбора образцов крови и её компонентов, препаратов, гемоконсервантов для 

бактериологического контроля; 

 методами заготовки аутокрови и её компонентов; 

 методами удаления клеточных контаминантов из крови и её компонентов с помощью 

фильтрующих устройств; 

 методами патогенинактивации компонентов крови; 

 методами рентгеновского и ионизирующего облучения крови и ее компонентов; 
 

Согласовано: 
 

 

 

 

 
 

 

Руководитель практики от организации:  

Должность_______________________                                  _________________________________ 
                                                                                                  /Ф.И.О. подпись/                        

Руководитель практики от Университета                    

Должность_______________________                                  _________________________________ 
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Приложение 2 

 

Совместный рабочий график (план) проведения практики ординатора 

 
Трансфузиология 

_________________________________________________________________________________ 
(Направление подготовки/специальность) 

 

Производственная (клиническая) практика (базовая/вариативная) 

_________________________________________________________________________________ 
(Указывается вид и тип практики) 

Сроки проведения практики:  

с «____» ____________20____г.  по «____» ____________20 ___г. 

 

График прохождения 

производственной клинической 

практики * 

Дата  

проведения 

Место  

проведения 

Ответственное 

лицо 

Организационное собрание    

Консультации    

Отделение МО    

Отделение МО    

Отделение МО    

Отделение МО    

Отделение МО    

Отделение МО    

Симуляционно-тренинговый 

центр МИ 

   

 * мероприятия устанавливаются на усмотрение руководителей практики 

 

Согласовано: 
 

Руководитель практики от организации: 

 

Должность_______________________                                  _________________________________ 
                                                                                                  /Ф.И.О. подпись/  

Руководитель практики от Университета: 

 

Должность_______________________                                  _________________________________ 
                                                                                                                  /Ф.И.О. подпись/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 25 

Приложение 3 

 

БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ 

ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГА – ЮГРЫ 

«Сургутский государственный университет» 

 

 

 

ФОНДЫ ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ 

ПРИЛОЖЕНИЕ К ПРОГРАММЕ ПРАКТИКИ 

ПРОИЗВОДСТВЕННАЯ (КЛИНИЧЕСКАЯ) ПРАКТИКА  

(вариативная часть) 

 

 
Специальность: 

________________31.08.04_Трансфузиология__________________ 
(наименование специальности с шифром) 

 
 

Уровень подготовки кадров высшей квалификации 

по программе ординатуры 

 

 

Квалификация: 

Врач-трансфузиолог 

 

 

Форма обучения: 

очная 

 

 

 

ИНДИВИДУАЛЬНОЕ ЗАДАНИЕ: ДНЕВНИК ОРДИНАТОРА Фамилия Имя Отчество Начало 

обучения 20__г.  

Окончание обучения 20__ г 
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Перечень компетенций, которые формируются в процессе прохождения производственной 

(клинической) практики (вариативной):  

 

 

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 

Знает  Умеет  Владеет 

 

вопросы общей патологии, 

иммунобиологии и 

реактивности организма;  

- принципы первичной 

профилактики заболеваний, 

формы и методы санитарно-

просветительской работы;  

уметь:  

- давать оценку причин и 

условий возникновения 

заболеваний у человека; 

оценивать природные и 

социальные факторы среды в 

развитии болезней у 

человека; -проводить 

санитарнопросветительную 

работу с населением и 

больными - определить 

должный объем 

мероприятий, направленных 

на устранение вредного 

влияния на здоровье 

человека факторов среды его 

обитания; 
 

- давать оценку причин и 

условий возникновения 

заболеваний у человека; 

оценивать природные и 

социальные факторы среды в 

развитии болезней у 

человека; -проводить 

санитарнопросветительную 

работу с населением и 

больными - определить 

должный объем 

мероприятий, направленных 

на устранение вредного 

влияния на здоровье 

человека факторов среды его 

обитания; 
 

- методами выявления 

причин и условий 

возникновения, развития 

заболеваний; методами 

выявления и коррекции 

факторов риска развития 

заболеваний; методами 

ранней диагностики 

заболеваний; методами 

формирования здорового 

образа жизни 

 

 

ПК-5 Готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, синдромов 

заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической 

классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем 

 

Знает  Умеет  Владеет 

 

проявления патологических 

состояний, симптомов, 

синдромов заболеваний, 

нозологических форм в 

соответствии с 

Международной 

статистической 

классификацией болезней и 

проблем, связанных со 

определять патологические 

состояния, симптомы, 

синдромы заболеваний, 

нозологические формы в 

соответствии с 

Международной 

статистической 

классификацией болезней и 

проблемы, связанные со 

методами выявления 

патологических состояний, 

симптомов, синдромов 

заболеваний, нозологических 

форм и проблем, связанных 

со здоровьем; методологией 

постановки диагноза 
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здоровьем; 
 

здоровьем; 

 

ПК-6 Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в трансфузионной терапии 

 

Знает  Умеет  Владеет 

 

этиологию, патогенез, 

клинику и диагностику 

острых и хронических 

заболеваний с высоким 

риском развития 

критического состояния;  

-особенности организации 

трансфузиологической 

помощи детям и взрослым; 
 

определять показания и 

целесообразность 

использования различных 

методик трансфузиологии. 

методами трансфузионной 

терапии; 

 

ПК-7 Готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе 

участию в медицинской эвакуации 

 

Знает  Умеет  Владеет 

 

принципы оказания 

медицинской помощи при 

чрезвычайных ситуациях; 

алгоритм медицинской 

эвакуации 

оказать медицинскую 

помощь при чрезвычайных 

ситуациях; выполнять 

лечебно-эвакуационные 

мероприятия по оказанию 

медицинской помощи при 

чрезвычайных ситуациях; 

способами оказания 

медицинской помощи и 

медицинской эвакуации при 

чрезвычайных ситуациях. 
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Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки 

знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы 

формирования компетенций в процессе освоения образовательной программы 

 

1. Этап: проведение промежуточной аттестации по практике – зачет II семестр  
Методические рекомендации по допуску и проведению зачета: 

 

К промежуточной аттестации допускаются обучающиеся: 

- своевременно выполнившие отдельные этапы прохождения практики, согласно 

индивидуальному заданию на производственной (клинической) практике ординатора; 

- регулярно и своевременно заполняющие разделы практики в дневнике ординатора, в соответствии 

с требованиями к оформлению и содержательной части отчета по практике 

- своевременно заполнившие и составившие отчет по проведенной работе после каждого раздела 

практики  

- получившие положительную характеристику от организации по предусмотренным разделам 

практики 

 
Зачет проводится в устной форме в виде:  

1. Собеседования 

2. Решения ситуационных –клинических задач 

 

 

Задание для показателей оценивания дескриптора «Знает»  Вид задания  

Перечень вопросов к зачету: 

1. Принципы и особенности трансфузионной терапии шоковых 

состояний в кардиологии. Коллоиды и кристаллоиды в 

терапии шоковых состояний. Коллоиды и кристаллоиды в 

терапии острых кровопотерь. Принципы и особенности 

инфузионно-трансфузионной терапии острой массовой 

кровопотери.  

2. Синдром диссеминированного внутрисосудистого 

свёртывания крови в кардиологии. Этиология, патогенез, 

клиника. Диагностика, лечение.  

3. Тромбоцитопенический геморрагический синдром, лечение.  

4. Показания к переливанию крови и еѐ компонентов при 

неотложных состояниях в кардиологии. Приѐмы и методы 

интенсивной терапии.  

5. Гиперкоагуляционые нарушения в кардиологии. 

Кровосберегающие технологии в кардиохирургии. 

Аутогемотрансфузии. Современные методики. Реинфузия 

крови. Управляемая гемодилюция. Экстракорпоральная 

гемокоррекция - определение понятия, виды.  

6. Определение групповой принадлежности крови по системе 

АВО (простая, перекрестная реакция, с цоликлонами) - 

причины ошибок при определении групповой 

принадлежности - использование моноклональных 

реагентов. Определение резус-принадлежности. Другие 

антигенные системы эритроцитов 

7. Антигены эритроцитов системы резус, современные методы 

определения. Современная классификация антигенов 

эритроцитов. Антитела к антигенам эритроцитов человека, 

методы определения.  

Теоретический/ 

практический 
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8. Проведение пробы на индивидуальную совместимость крови 

донора и реципиента. Методы.  

9. Алгоритм иммунологического обследования 

кардиологических пациентов перед операцией 

10. Ошибки при определении группы крови, связанные с 

индивидуальными особенностями образца крови. Ошибки 

технического характера при определении группы крови.  

11. Специализированный подбор гемокомпонентов крови.  

12. Как обеспечиваются контроль и прослеживаемость 

донорской крови и ее компонентов. 

 

 

Задание для показателя оценивания дескриптора «Умеет»  Вид задания   
  

Темы для собеседования: 

1. Порядок подготовки к переливанию компонентов крови. 

Порядок мероприятий, проводимых перед трансфузиями. 

Оформление протокола переливания эритроцитсодержащих 

сред. Оформление протокола переливания плазмы Наблюдение 

за пациентом после гемотрансфузии. Показания к 

переливанию гемотранфузионных сред. Препараты крови. 

Классификация. Клиническое применение 

2. Классификация осложнений после переливания компонентов 

крови.  

3. Лечение острого гемолитического посттрансфузионного 

осложнений. Осложнения, связанные с недоброкачественной 

трансфузионной средой. 

4.  Синдром массивных трансфузий. Трансфузионная 

иммуносупрессия, трансфузионное заражение вирусными 

инфекциями. Аллергические реакции 

5. Аутодонорство. Преимущества и показания к аутодонорству, 

противопоказания к аутодонорству. Обследование аутодонора. 

Экстракорпоральные методы лечения. Лечебный плазмаферез 

 

Теоретический/ 

практический 

Задание для показателя оценивания дескриптора «Владеет»  Вид задания  

Перечень клинических задач 

Задача № 1 

28. У больного стеноз митрального клапана. При физической нагрузке 

- приступы «сердечной астмы»: цианоз, одышка, иногда мокрота. 

Возможно ли переливание крови или ее компонентов с целью 

стимуляции при стойком фурункулезе? Применение препаратов крови 

  

Эталон ответа:  

Описанная в задаче клиническая ситуация является 

противопоказанием к переливанию крови или ее компонентов. 

Наличие у пациента стойкого фурункулеза также не может служить 

основанием для их переливания. Такого показания к переливанию 

крови, как стимуляция защитных сил, в настоящее время не 

существует. Более оправданным в этом случае является применение 

плазмафереза, УФО крови. После выделения и идентифика-ции 

возбудителя гнойного процесса, которым чаще является золотистый 

стафилококк, можно использовать антистафилококковый 

гаммаглобуллин 

Теоретический/ 

практический 
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Задача № 2 

38. Больная 82 лет с хронической анемией, эритроцитов - 2,5x10 /л, 

Нв 70 г/л. Тоны сердца глухие. ЭКГ: выраженные дистрофические 

изменения миокарда. Особых жалоб не предъявляет. Следует ли 

корригировать анемию переливанием компонентов крови? 

 

 

Эталон ответа:  

Хроническая анемия без выраженных проявлений гипоксии не 

является показанием для переливания компонентов крови. Более 

важным является выявление причины анемии и проведение 

патогенетической терапии. 

 

Задача № 3  

44. У больного с выраженной сердечной недостаточностью и 

хронической анемией тяжелой степени возможности 

патогенетической терапии исчерпаны. Будете ли Вы переливать 

компоненты крови? Если да, то каким образом? 

 

Эталон ответа: 

 Пациенту с выраженной сердечной недостаточностью любые 

внутривенные вливания опасны из-за возможного развития 

гиперволемии. Учитывая наличие тяжелой анемии и неэффективность 

патогенетической терапии, показано переливание переносчиков газов 

крови. Введение эритроцитной массы должно быть медленным –по 1-

2 мл на кг массы тела больного в течение часа. Перед трансфузией 

можно ввести мочегонные средства. 

 

Задача № 4  

46. Доставлен больной с ранением сердца. АД не определяется, 

дыхание поверхностное. Предстоит неотложная торакотомия. Какой 

темп трансфузии Вы примените до ушивания раны сердца? После 

ушивания раны сердца?  

 

 

Эталон ответа:  

При ранении сердца и массивной кровопотере (АД не определяется) 

необходимо струйное введение солевых растворов и коллоидных 

кровезаменителей в подключичную вену. При невозможности ее 

катетеризации, срочно необходимо произвести венесекцию. Струйное 

введение позволит в более ранние сроки восполнить 

внутрисосудистый объем. После ушивания раны сердца можно 

перейти на капельное переливание эритроцитной массы. 

 

Задача № 5  

98. Больному 55 лет без патологии сердца по экстренным 

показаниям перелито 2500 мл эритроцитной массы. К какому 

осложнению это может привести, и какие необходимы меры 

профилактики? 

Эталон ответа:  

Введение больших объемов эритроцитной массы может привести к 

развитию синдрома массивных трансфузий, проявлением которого 

могут быть: цитратная интоксикация, нарушение гемостаза, ацидоз, 
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гиперкалиемия, гипотермия, может развиться сердечная, дыхательная, 

печеночно-почечная недостаточность. Предупреждению развития 

этого синдрома могут способствовать: согревание пациента и 

поддержка его гемодинамических показателей на должном уровне, 

лабораторное мониторирование показателей гомеостаза 

(коагулограммы, кислотно-щелочного состояния, ЭКГ, электролитов). 

Своевременное выявление изменений этих показателей позволит 

организовать адекватное лечение. Немало-важное значение имеет 

осведомленность персонала, занимающегося гемотрансфузиями, о 

возможности развития трансфузионных осложнений. В связи с этим 

необходима ежегодная переподготовка и проверка знаний персонала, 

занимающегося переливанием компонентов крови. 

 

Задание для показателя оценивания дескриптора «Владеет»  Вид задания  

 Сердечно -лёгочная реанимация. Определения показаний к началу 

СЛР. Проведение непрямого массажа сердца.  Проведение 

искусственной вентиляции лёгких мешком и аппаратным методом 

Венепункция. Внутривенные вливания струйные и капельные.  

Правила и техника переливания   крови, препаратов крови, 

кровезаменителей 

При шоке любой этиологии - Коррекция гиповолемии. Коррекция 

водно-электролитных нарушений. Коррекция кислотно-основного 

состояния  

Диагностика.  Дифференциальная диагностика геморрагического 

шока. Интенсивная терапия при геморрагическом шоке 

Диагностика.  Дифференциальная диагностика травматического шока. 

Интенсивная терапия травматического шока  

Диагностика.  Дифференциальная диагностика острой дыхательной 

недостаточности. Интенсивная терапия при гипоксической коме 

Экстренная помощь при астматическом статусе при бронхиальной 

астме 

Экстренная помощь при ТЭЛА 

Экстренная помощь при пневмотораксе 

Диагностика, дифференциальная диагностика, экстренная помощь 

при анафилактическом шоке 

Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

острой сердечно-сосудистой недостаточности 

 Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

при сердечной астме, отёке лёгких 

Экстренная помощь при нарушениях ритма сердца и проводимости 

Экстренная помощь при гипертоническом кризе 

Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

при диабетической, гиперосмолярной гипогликемической, и 

печёночной коме 

Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

при острой почечной недостаточности, острой токсической почке, 

почечной колике 

Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

при острой печеночной недостаточности, желчной колике 

Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

при острых нарушениях мозгового кровообращения 

практический 
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Диагностика, дифференциальная диагностика, интенсивная терапия 

острых отравлений, инфекционно-токсического шока 

Неотложная помощь при ожогах, отморожениях, поражение 

электрическим током, молнией, тепловом и солнечном ударе, 

утопление 

Действия при массовом поступлении раненых 
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Методические рекомендации по оцениванию результатов практики во время 

промежуточной аттестации: 

 

При проведении промежуточной аттестации оцениваются  

 ведение ординаторами дневника прохождения практики; 

 характеристика ординатора от организации (в дневнике ординатора после 

прохождения каждого раздела по практике характеристика, заверенная руководителем 

практики от организации); 

 демонстрацию практических навыков ординатором; 

 уровень сформированности у ординатора компетенций 

 

 

Уровни овладения практическими умениями (универсальными, специальными)  

№ 
п/
п 

Наименование 
практических 
умений 

Рекомендуемый 
уровень* 

Достигнутый 
уровень 

Кратность 

Практические умения  (универсальные) 

19.  
Сбор и 
интерпретация 
жалоб и анамнеза  

IV 
  

20.  

Физикальное 
посистемное 
обследование 
пациента с 
определение 
симптомов и 
синдромов 
(объективный 
статус)  

IV 

  

21.  

Интерпретация 
инструментальных 
методов 
исследования - 
ЭКГ, 
рентгенограмм, 
УЗИ 
исследований, 
данных КТ и ЯМР 
и др. 

IV   

22.  

Интерпретация 
данных 
лабораторных 
методов 
исследований  - 
ОАК, ОАМ, Б/Х, 
бактериологически
х , 
иммунологических
, гликемический 
профиль и др. 

IV   

23.  

Формулировка 
предварительного 
и клинического 
диагноза  

IV   
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24.  

Дифференциальна
я диагностика 
заболеваний при 
поступлении 
пациентов  

III-IV 

  

25.  

Составление плана 
обследования 
больного при 
основных 
заболеваниях 

III-IV 

  

26.  

Определение 
показаний к 
дополнительным 
специальным 
методам  
исследования 

III-IV 

  

27.  
Составление плана 
лечения  

III-IV   

28.  
Выписка рецептов, 
оформление листа 
назначений 

III-IV 
  

29.  

Определение 
прогноза 
заболевания и 
трудоспособности 
пациента после 
проведенного 
лечения 

III-IV 

  

30.  

Составление 
рекомендации и 
плана 
реабилитации 
пациента после 
лечения 

III-IV 

  

31.  

Проведение 
санитарно- 
просветительной 
работы с 
пациентом или 
родственниками 

III-IV 

  

32.  

Заполнение 
медицинской 
документации  
(истории болезни, 
выписки и др.) 

III-IV 

  

33.  

Участие в 
утренней 
врачебной 
конференции  

II-III   

34.  
Обход курируемых 
больных 

III-IV   

35.  
Доклад больного 
на обходе 

IV   

36.  
Работа в 
процедурном или 
манипуляционном 

III-IV   
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кабинете 

Практические умения (специальные) 

19. И т.д.    

* - уровни овладения: 

I уровень - иметь представление, профессионально ориентироваться, знать показания 

II уровень - принять участие, оценить 

III уровень - выполнить под руководством 

IV уровень - выполнить самостоятельно 

 

Критерии определения сформированности компетенций 

Критерии 
оценивания 

этапов 

формирования 

компетенции 

Уровни сформированности компетенций 

пороговый достаточный повышенный 

Компетенция 

сформирована. 

Демонстрируется 
недостаточный уровень 

самостоятельности 
практического навыка 

Компетенция 

сформирована. 

Демонстрируется 
достаточный уровень 

самостоятельности 

устойчивого практического 
навыка 

Компетенция сформирована. 

Демонстрируется высокий 

уровень самостоятельности. 
высокая адаптивность 
практического навыка 

Уровень 

знаний 

Теоретическое содержание 
освоено частично, есть 

несущественные пробелы, 

неточности и недочеты при 
выполнении заданий 

Теоретическое содержание 
дисциплины освоено 

полностью, без пробелов, 

некоторые практические 
навыки сформированы 
недостаточно 

Теоретическое содержание 
освоено полностью, без 
пробелов 

Уровень 

умений 

Необходимые умения, 
предусмотренные рабочей 

программой практики, в 
основном сформированы 

Некоторые практические 
навыки сформированы 
недостаточно 

Практические навыки, 
предусмотренные рабочей 

программой практики, 
сформированы полностью 

Уровень 

овладения 

навыками и 
(или) 

практическим

и умениями 

Необходимые практические 

навыки, предусмотренные 

рабочей программой 
практики, в основном 

освоены, уровень 

достигнутых навыков 
соответствует I-у уровню 

освоения практическими 
умениями 

Необходимые 

практические навыки, 

предусмотренные рабочей 
программой практики, в 

основном освоены, 

некоторые практические 
навыки освоены 

недостаточно, уровень 

достигнутых навыков 
соответствует II-III -у 

уровню освоения 
практическими умениями 

Практические навыки, 

предусмотренные рабочей 

программой практики, 
освоены полностью, уровень 

достигнутых навыков 

соответствует III – IV-у 
уровню освоения 
практическими умениями 

 

 

 

Показатели оценивания компетенций и шкалы оценки 
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Оценка 

«неудовлетворительно» 
(не зачтено) или 

отсутствие сформирован-

ности компетенции 

Оценка 

«удовлетворительно

» (зачтено) или 

пороговый уровень 

освоения 

компетенции 

Оценка «хорошо» 

(зачтено) или 

достаточный 

уровень освоения 

компетенции 

Оценка «отлично» 

(зачтено) или 

повышенный уровень 

освоения компетенции 

1 этап 

Обучающийся 

демонстрирует 
неспособность применять 

соответствующие знания, 

умения и навыки при 

выполнении задания по 
практике. 

Отсутствие 

подтверждения наличия 
сформированности 

компетенции 

свидетельствует об 

отрицательных 
результатах прохождения 

практики 

Обучающийся 

демонстрирует 
наличие базовых 

знаний, умений и 

навыков при 

выполнении задания 
по практике, но их 

уровень недостаточно 

высок. 
Поскольку выявлено 

наличие 

сформированной 

компетенции, ее 
следует оценивать 

положительно, но на 

низком уровне 

Обучающийся 
демонстрирует 
наличие 
соответствующих 

знаний, умений и 

навыков при 

выполнении задания 
по практике на 

достаточном уровне. 
Наличие 
сформированной 
компетенции на 
достаточном уровне 
следует оценивать как 
положительное и 
устойчиво 
закрепленное в 
практическом навыке 

Обучающийся 

демонстрирует наличие 
соответствующих знаний, 

умений и навыков при 

выполнении задания по 

практике на повышенном 
уровне. 
Присутствие 
сформированной 
компетенции на высоком 
уровне, способность к ее 
дальнейшему 
саморазвитию и высокой 
адаптивности 
практического 
применения к 
изменяющимся условиям 
профессиональной задачи 
позволяет дать высокую 
оценку 

2 этап 

У обучающегося не 

сформировано более 50% 

компетенций 

Наличие у 

обучающегося 50-69% 

сформированных 

компетенций 

Наличие у 

обучающегося 70-84% 

сформированных 

компетенций 

Наличие у обучающегося 

85-100% 

сформированных 

компетенций 

 

Соответствие процентной оценки и традиционной четырехбалльной системы оценивания: 

 менее 50% – оценка «неудовлетворительно» / «не зачтено»; 

 50-69%– оценка «удовлетворительно» / «зачтено»; 

 70-84% - оценка «хорошо» / «зачтено»; 

 85-100% - оценка отлично» / «зачтено». 

 

 
Получение оценки «зачтено» позволяет сделать вывод о достаточной сформированности 

части следующих компетенций:  ПК1,5,6,7 

Полное формирование указанных компетенций достигается при успешном освоении смежных 

дисциплин по программе ординатуры.  

 

 

 

 

Приложение 3.1 

Рекомендуемая форма дневника ординатора 
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ДНЕВНИК РАБОТЫ ОРДИНАТОРА 

по специальности_________________________________________________________________ 

Ф. И.О. ординатора _______________________________________________________________ 

База прохождения ординатуры(кафедра)   ____________________________________________ 

Ответственный по ординатуре (кафедра)  ____________________________________________ 

 

ТЕОРЕТИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВКА 

Посещение лекций месяц________________________ 
 

№ п/п Тема лекции дата ФИО лектора 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

7.    

8.    

9.    

10.    

11.    

12.    

13.    

14. и т. д.    

Заведующий кафедрой (подпись)_______________ 

 

 

План семинаров (практических занятий) по разделам специальности  

(см. индивидуальный план прохождения ординатуры) 

№ п/п 

Темы семинарских занятий, 

собеседований, зачетов руководителя 

Дата 

проведения Оценка Подпись 

1     

2     

3 и т. д.     

Ответственный по ординатуре (кафедра) (подпись)_____________ 

 

Конференции, научные общества, симпозиумы, клинические разборы, семинары 

№ п/п 
Дата 

проведения 
Темы 

Участие (присутствие, доклад, 

демонстрация больного и пр.) 

1    

2    

3 и т. д.    

 

Санпросвет работа 
 

Дата Тема Место проведения и число слушателей 

   

   

Список прочитанной и реферированной литературы: 

№ п/п Автор Название статьи, журнала, монографии, год издания, стр. 
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Подготовлены рефераты по теме 

Дата Тема реферата Место проведения 

   

   
 

Проведение зачетов по разделам учебного плана 

№ 

п/п 

Раздел учебного плана Дата 

проведения 

Оценка Подпись руководителя по 

ординатуре (кафедра) 

1     

2     

Руководитель по ординатуре (кафедра) (подпись)__________________ 

ординатор (подпись)__________________ 

Обучающий симуляционный курс 

№ 

п/п Общепрофессиональные умения и навыки Дата 

Подпись 

преподавателя 

    

    

№ 

п/п 

Специальные профессиональные умения и 

навыки Дата 

Подпись 

преподавателя 

    

    

 

Аттестация по базовой теоретической подготовке и симуляционному курсу 

20____-20____ учебный год 

Период 

обучения 

Тестовый 

контроль Симуляционный курс Собеседование 

Итоговая 

оценка Дата 

      
 

Заключение кафедры о готовности к прохождению практики: 

_____________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

Подпись заведующего кафедрой__________________________ 
подпись (Ф. И.О.) 
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ИНДИВИДУАЛЬНОЕ ЗАДАНИЕ 

на производственную (клиническую) практику 

Ординатор____________________________________________________________________ 
(ФИО. ординатора) 

Специальность________________________________________________________________ Кафедра 

_____________________________________________________________________ Руководитель 

практики ________________________________________________________ (должность, кафедра, 

Ф.И.О. руководителя) 

  

Перечень универсальных и специальных практических навыков базовой (вариативной) 

части практики  
 № 
п/п 

Наименование Минимальное количество 

 
Участие в диагностических и лечебных 
мероприятиях и процедурах 
(универсальные) 

 

1 Сбор и интерпретация жалоб и анамнеза   

2 

Физикальное посистемное обследование 

больного с определение симптомов и 

патологии (объективный статус)  

Специальное офтальмологическое 

исследование пациента 

(офтальмологический статус) 

 

3 

Интерпретация инструментальных 

методов исследования - ЭКГ, 

рентгенограмм, УЗИ исследований, 

данных КТ и ЯМР и др. 

 

4 

Интерпретация данных лабораторных 

методов исследований  - ОАК, ОАМ, Б/Х, 

бактериологических , иммунологических, 

гликемический профиль и др. 

 

5 
Формулировка предварительного и 

клинического диагноза  
 

6 
Дифференциальная диагностика 

заболеваний при поступлении пациентов  
 

7 
Составление плана обследования больного 

при основных заболеваниях 
 

8 
Определение показаний к дополнительным 

специальным методам  исследования 
 

9 Составление плана лечения   

10 
Выписка рецептов, оформление листа 

назначений 
 

11 
Определение прогноза заболевания и 

трудоспособности пациента после 

проведенного лечения 

 

12 
Составление рекомендации и плана 

реабилитации пациента после лечения 
 

13 
Проведение санитарно- просветительной 

работы с пациентом или родственниками 
 

14 
Заполнение медицинской документации  

(истории болезни, выписки и др.) 
 

15 
Участие в утренней врачебной 

конференции  
 

16 Обход курируемых больных  
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Зада

ние 

при

нято 

к 

испо

лнен

ию: 

____

____

____

____

____

_ 

«__» 

____

____

___ 

20__

_г. 

Руко

води

тель 

прак

тики 

____

____

____

____

____

____

____

____

____

______  ФИО 

17 Доклад больного на обходе  

18 
Работа в процедурном или 

манипуляционном кабинете 
 

 
Участие в диагностических и лечебных 
мероприятиях и процедурах (специальные) 

 

1 Венепункции, инъекции  

2 Постановка назогастрального зонда  

3 Катетеризация мочевого пузыря  

4 Определение группы крови  

5 Определение гликемии  

6 Плевральные или абдоминальные пункции  

7 
Измерение артериального давления, 

подсчет ЧСС 
 

8 

Проведение неотложной помощи при: 

 гипертоническом кризе; 

 приступе стенокардии; 

 при инфаркте миокарда; 

 острой сосудистой недостаточности: 

обморок, коллапс, шок. 

 при приступе бронхиальной астмы, 

одышке, удушье; 

 при внутренних кровотечениях. 

 

9 
Работа в физиотерапевтическом отделении 

(физиопроцедуры, ингаляции) 
 

10 
Участие в рентгенологических 

обследованиях курируемых больных 
 

11 
Участие в лабораторных обследованиях 

курируемых больных 
 

12 Участие в УЗИ – исследованиях  

13 
Регистрация и расшифровка ЭКГ, 

спирограммы 
 

14 
Проведение сердечно-легочной 

реанимации   
 

15 
Присутствие при патолого- анатомических 

исследованиях. 
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ПРАКТИКА 

(в соответствии с индивидуальным планом и утвержденным графиком) 

 

Виды 

профессиональной 

деятельности 

Стационар или поликлиника  
отделение и сроки прохождения 

Формируемые 

профессиональные 

компетенции 

зачет 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

Ответственный по ординатуре (кафедра) (подпись)__________________ 

Руководитель практической подготовки (медицинская организация) (подпись)_______________ 

 

ИНСТРУКТАЖ ПО ТЕХНИКЕ БЕЗОПАСНОСТИ 
 

Ф.И.О. ординатора:_______________________________________________________________ 

 

_________________________________________________Подпись:_______________________ 

 

База практики ЛПУ/отделение _____________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Дата проведения инструктажа: _____________________________________________________ 

 

Ф.И.О., должность  лица, проводившего инструктаж: __________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Подпись________________________________________                                Место печати ЛПУ 
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ДНЕВНИК ВЕДЕНИЯ ПОНЕДЕЛЬНО (по циклам) 

Учет работы ординатора за одну неделю 

 

Отделение ______________________________________________________________________ 

с «___»________20___г. по «____»___________20___г. 

 

Курирование больных 

- диагноз 

Число больных  

за каждый день недели 

Подпись руководителя 

практической подготовки  Всего 

1. 1 2 3 4 5 6   

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

         

 

Диагностические и 

лечебные мероприятия 

Число процедур за каждый 

день недели 

Подпись руководителя 

практической подготовки  Всего 

1. 1 2 3 4 5 6   

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

         

 

Темы больничных конференций, клинико – 

анатомических конференций, заседаний научных 

обществ, прослушанных лекций, консультаций 

Дата 

проведения 

Подпись руководителя 

практической подготовки 

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

6. и т. д.   

 

Подпись ординатора_____________________________________________________ 

 

Подпись руководителя практической подготовки (медицинская организация)____________ 
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ПРОТОКОЛ ДЕЖУРСТВА ВО ВРЕМЯ ПРАКТИКИ 

от __________ числа _______________ месяца _______________ года 

 

Не менее двух 12 – часовых дежурств в месяц для терапевтических специальностей и не менее 

четырех 12 – часовых дежурств в месяц для хирургических специальностей 

В протоколе указать всю работу, которую приходилось делать в период дежурства 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

Подпись ординатора _______________ Подпись дежурного врача_____________________ 
 

 

После каждого раздела практики в дневнике проводится учет работы ординатора: 

А. Количество курируемых больных по диагнозам:1. и т. д. 

Б. Проведены методы исследования (какие, сколько): 1. и т. д. 

В. Ассистенции (какие, сколько):1. и т. д. 

Г. Оперативные вмешательства (какие, сколько):1. и т. д. 

Д. Неотложные состояния (какие, сколько):1. и т. д. 

 

Подпись ординатора __________________ 

Подпись руководителя практической подготовки (медицинская организация)____________ 
 

 

По окончании цикла (см. индивидуальный план прохождения ординатуры) руководитель 

практической подготовки (медицинская организация) пишет характеристику на ординатора и 

подписывает. 
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Форма характеристики медицинской организации на ординатора 

Специальность ________________________________________ год обучения______________ 

Ф. И. О. 

________________________________________________________________________________ 

 

База практики ___________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 

Сроки практики  с «____»________________20___ г. по «____»___________________20___ г.  

 

Отработано часов  ________________________________________________________________ 

 

Характеристика Оценка 

1. Соответствие профессии врача Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

2. Внешний вид (хир. костюм, опрятность) Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

3. Владение практическими умениями Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

4. Уровень владения компьютером Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

5. Добросовестность, ответственность Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

6. Надежность, дисциплина Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

7. Работоспособность, исполнительность Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

8. Способность к сотрудничеству Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

9. Общение с пациентом Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

10. Толерантность,  уравновешенность Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

11. Реакция на критику, самокритика Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

12. Самостоятельность, способность принимать решения Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

13. Личная инициативность Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

14. Умение заполнять медицинскую документацию Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

15. Использование инновационных технологий Отл. Хор. Удовл. Неуд. 

Итоговая оценка Отл. Хор. Удовл. Неуд. 
 

 
Дополнительные замечания и предложения___________________________________________  
________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
Количество пропущенных дней / часов ______________________________________________ 
в т.ч. по уважительной причине_____________________________________________________ 
 
 
Итоговая оценка:_________________________________________________________________ 
(выставляется руководителем практики от медицинской организации) 
 
 
Руководитель практики от медицинской организации: 
должность                                                                                ________________________ Ф.И.О.  
 

Печать медицинской организации 
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Уровни овладения практическими умениями: 

I. Иметь представление, профессионально ориентироваться, знать показания. 

II. Принять участие, оценить. 

III. Выполнить под руководством. 

IV. Выполнить самостоятельно. 

№ 
п/п Наименование 

Рекоменд
уемыйуро
вень 

Достигн
утый 
уровень 

Кратно
сть 

37.  Сбор и интерпретация жалоб и анамнеза  IV   

38.  Физикальноепосистемное обследование больного с определение 
симптомов и патологии (объективный статус) 

IV   

39.  Интерпретация инструментальных методов исследования - ЭКГ, 
рентгенограмм, УЗИ исследований, данных КТ и ЯМР и др. IV   

40.  
Интерпретация данных лабораторных методов исследований - ОАК, 
ОАМ, Б/Х, бактериологических , иммунологических и др. IV   

41.  Формулировка предварительного и клинического диагноза  IV   

42.  
Дифференциальная диагностика заболеваний при поступлении 
пациентов  

III-IV 
  

43.  Составление плана обследования больного при основных заболеваниях III-IV   

44.  
Определение показаний к дополнительным специальным методам  
исследований 

III-IV 
  

45.  Составление плана лечения (перорального/инъекционного) III-IV   

46.  Выписка рецептов, оформление листа назначений III-IV   

47.  Определение прогноза заболевания и трудоспособности пациента после 
проведенного лечения 

III-IV   

48.  
Составление рекомендации и плана реабилитации пациента после 
лечения 

III-IV 
  

49.  Проведение санитарно- просветительной работы с пациентом или 
родственниками 

III-IV   

50.  Заполнение медицинской документации  (истории болезни, выписки и 
др.) 

III-IV   

51.  Участие в утренней врачебной конференции  II-III   

52.  Обход курируемых больных III-IV   

53.  Доклад больного на обходе IV   

54.  Работа в процедурном или манипуляционном кабинете III-IV   

Участие в диагностических и лечебных мероприятиях и процедурах II- IV 

55.  Венепункции, инъекции IV   

56.  Постановка назогастрального зонда IV   

57.  Катетеризация мочевого пузыря IV   

58.  Определение группы крови II-III   

59.  Определение гликемии IV   

60.  Плевральные или абдоминальные пункции II-III   

61.  Измерение артериального давления, подсчет ЧСС IV   

62.  

Проведение неотложной помощи при: 
1.  гипертоническом кризе; 
2.  приступе стенокардии; 
3.  при инфаркте миокарда; 
4.  острой сосудистой недостаточности: обморок, коллапс,  шок. 
5.  при приступе бронхиальной астмы, одышке, удушье; 
6.  при внутренних кровотечениях. 

II-IV 

1/ 
2/ 
3/ 
4/ 
5/ 
6/ 

1/ 
2/ 
3/ 
4/ 
5/ 
6/ 

63.  Работа в физиотерапевтическом отделении (физиопроцедуры, ингаляции) III-IV   

64.  Участие в рентгенологических обследованиях курируемых больных II-III   

65.  Участие в лабораторных обследованиях курируемых больных II-III   

66.  Участие в УЗИ – исследованиях II-III   

67.  Регистрация и расшифровка ЭКГ, спирограмм IV   

68.  Проведение реанимации   II-III   

69.  Присутствие при патолого- анатомических исследованиях. II-III   
 

 

Врач Фамилия И.О. ____________________________ печать и подпись_________________ 
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ОТЧЕТ ОРДИНАТОРА 

по производственной (клинической) практике (базовой/вариативной) 

Ординатор____________________________________________________________________ 

ФИО ординатора 

Специальность________________________________________________________________ Кафедра 

_____________________________________________________________________  

I. Сводный отчет  

о выполнении индивидуального плана прохождения практики 

 

 

№ 

Медицинские 

организации и их 

подразделения 

Дата 

прохождения  

(длительность  

в неделях) 

Ответственный 

работник базы  

(Ф.И.О., должность) 

 

Выполнение 

1.     

1.1     

1.2     

2.     

2.1     

2.2     

3. и 

т.д. 

    

 

II. Перечень универсальных и специальных практических навыков базовой/вариативной 

части практики  

№ 

п/п 
Наименование 

Планируемое 

количество 

Выполненное 

количество 

 Участие в диагностических и лечебных 

мероприятиях и процедурах (универсальные) 
  

1 Сбор и интерпретация жалоб и анамнеза    

2 Физикальное посистемное обследование больного с 

определение симптомов и патологии (объективный 

статус)  

  

3 Интерпретация инструментальных методов 

исследования - ЭКГ, рентгенограмм, УЗИ 

исследований, данных КТ и ЯМР и др. 

  

4 Интерпретация данных лабораторных методов 

исследований - ОАК, ОАМ, Б/х, 

бактериологических, иммунологических, 

гликемический профиль и др. 

  

5 Формулировка предварительного и клинического 

диагноза  

  

6 Дифференциальная диагностика заболеваний при 

поступлении пациентов  

  

7 Составление плана обследования больного при 

основных заболеваниях 

  

8 Определение показаний к дополнительным 

специальным методам исследования 

  

9 Составление плана лечения    

10 Выписка рецептов, оформление листа назначений   

11 Определение прогноза заболевания и 

трудоспособности пациента после проведенного 

лечения 
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12 Составление рекомендации и плана реабилитации 

пациента после лечения 

  

13 Проведение санитарно- просветительной работы с 

пациентом или родственниками 

  

14 Заполнение медицинской документации  (истории 

болезни, выписки и др.) 
  

15 Участие в утренней врачебной конференции    

16 Обход курируемых больных   

17 Доклад больного на обходе   

18 Работа в процедурном или манипуляционном 

кабинете 

  

 Участие в диагностических и лечебных 

мероприятиях и процедурах (специальные) 

  

19 Венепункции, инъекции   

20 Постановка назогастрального зонда   

21 Катетеризация мочевого пузыря   

22 Определение группы крови   

23 Определение гликемии   

24 Плевральные или абдоминальные пункции   

25 Измерение артериального давления, подсчет ЧСС   

26 Проведение неотложной помощи при: 

1. гипертоническом кризе; 

2. приступе стенокардии; 

3. при инфаркте миокарда; 

4. острой сосудистой недостаточности: обморок, 

коллапс,  шок. 

5. при приступе бронхиальной астмы, одышке, 

удушье; 

6. при внутренних кровотечениях. 

  

27 Работа в физиотерапевтическом отделении 

(физиопроцедуры, ингаляции) 

  

28 Участие в рентгенологических обследованиях 

курируемых больных 

  

29 Участие в лабораторных обследованиях курируемых 

больных 

  

30 Участие в УЗИ – исследованиях   

31 Регистрация и расшифровка ЭКГ, спирограмм   

32 Проведение реанимации     

33 Присутствие при патолого- анатомических 

исследованиях. 
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Самоанализ работы ординатора 

(заполняется ординатором в конце семестра/цикла): 

После прохождения производственной практики:  

Я научился (лась), мне понравилось 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Пожелания и рекомендации по организации и проведению практики  

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________  

Планируемые мероприятия по повышению своей 

квалификации_________________________________________________________________  

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

_______________________________________________  

Общая оценка, которую я выставил (а) бы за свою 

работу_________________________________________________________________________ 

Дата сдачи отчета: _____________________ «__» ___________ 20___г. 

Ординатор                      ____________________________________________________  ФИО 

Руководитель практики ____________________________________________________  ФИО 
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Форма отчета руководителя практики от кафедры 

1 .Ф.И.О. руководителя практики________________________________________________________ 

2.Сроки проведения практики:______________________________________________ (учебный год) 

3.Количество обучающихся на базе  практики (по каждой специальности отдельно): 
 

База практики Наименование 

специальности 

Наименование 

специальности 

Наименование 

специальности 

Количество ординаторов Количество ординаторов Количество 

ординаторов 

    

    

    

4. Проведенная подготовительная работа (проведение собраний, инструктажа по практике, 

подготовка методических рекомендаций, разработка форм дневников по практике, количество 

заключенных договоров и т.п.):__________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

__ 

5. Своевременность начала и конца практики (соблюдение сроков прохождения практики в 

соответствии с графиком учебного процесса):_____________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

__ 

 

6. Качество и правильность ведения дневников обучающихся:_______________________________ 

_____________________________________________________________________________________

__ 

 

7. Основные ошибки в дневниках обучающихся:___________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

__ 

 

8. Объем выполнения программы практики обучающимися: ________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

__ 

(программа практики выполнена в полном объеме / программа практики не выполнена и т.п.) 

 

9. Средний балл отдельно по специальностям: 

Средний балл Наименование 

специальности 

Наименование 

специальности 

Наименование 

специальности 

 ординаторы ординаторы ординаторы 

    

    

10. Количество ординаторов, не прошедших практику при отсутствии уважительной 

причины:____________________________________________________________________________ 

11. Количество ординаторов, получивших оценку «неудовлетворительно» при промежуточной 

аттестации результатов прохождения практики:____________________________________________ 

12. Замечания по проведению практики:_________________________________________________ 

13. Замечания по сдаче отчетной документации:___________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

__ 

14. Предложения по совершенствованию практики:________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Отчет должен быть предоставлен в МИ не позднее: «___»________________20____г. 
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	Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций в процессе освоения образовательной программы
	1. Этап: проведение промежуточной аттестации по практике – зачет II семестр
	К промежуточной аттестации допускаются обучающиеся:
	- своевременно выполнившие отдельные этапы прохождения практики, согласно индивидуальному заданию на производственной (клинической) практике ординатора;
	- регулярно и своевременно заполняющие разделы практики в дневнике ординатора, в соответствии с требованиями к оформлению и содержательной части отчета по практике
	- своевременно заполнившие и составившие отчет по проведенной работе после каждого раздела практики
	- получившие положительную характеристику от организации по предусмотренным разделам практики
	Зачет проводится в устной форме в виде:
	1. Собеседования
	2. Решения ситуационных –клинических задач
	Методические рекомендации по оцениванию результатов практики во время промежуточной аттестации:
	При проведении промежуточной аттестации оцениваются
	Форма отчета руководителя практики от кафедры

