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Министерство здравоохранения Российской Федерации 

ПЕНЗЕНСКИЙ ИНСТИТУТ УСОВЕРШЕНСТВОВАНИЯ ВРАЧЕЙ 

- филиал федерального государственного бюджетного образовательного учреждения 

 дополнительного профессионального образования   

«РОССИЙСКАЯ МЕДИЦИНСКАЯ АКАДЕМИЯ НЕПРЕРЫВНОГО 

ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ»  

(ПИУВ – филиал ФГБОУ ДПО РМАНПО Минздрава России) 

 

 

АННОТАЦИЯ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ УЧЕБНОЙ ДИСЦИПЛИНЫ  

(МОДУЛЯ) 

ОСТРЫЕ И НЕОТЛОЖНЫЕ СОСТОЯНИЯ 
 

Блок 1. Обязательная часть (Б1.О.1.3) 

 

Программа Основная профессиональная образовательная 

программа высшего образования −  программа 

подготовки кадров высшей квалификации в 

ординатуре по специальности 31.08.18 Неона-

тология 

 

Код и наименование укрупненной 

группы направления подготовки 

31.00.00 Клиническая медицина  

Наименование специальности Неонатология 

Форма обучения очная  

Квалификация выпускника  Врач – неонатолог 

 

Индекс дисциплины 

 

Б1.О.1.3 

 

Курс и семестр 

 

Первый курс, первый семестр 

 

Общая трудоемкость дисциплины 

 

1 зачетная единица 

 

Продолжительность в часах 

 

36 

   в т.ч.  

самостоятельная (внеаудиторная) ра-

бота, часов 

12 

Форма контроля дифференцированный зачёт 

 

Место дисциплины в структуре основной профессиональной образовательной 

программы высшего образования – программы подготовки кадров высшей ква-

лификации в ординатуре:  

Рабочая программа учебной дисциплины (модуля) «Острые и неотложные состоя-

ния» (далее – рабочая программа) относится к Блоку 1 программы ординатуры и явля-

ется обязательной для освоения обучающимися. Изучение дисциплины направлено на 

формирование компетенций, обеспечивающих выполнение основных видов деятельно-

сти врача. 

1.1. Цель программы–подготовка квалифицированного врача-неонатолога, способ-

ного и готового к осуществлению самостоятельной профессиональной деятельности в 

областидиагностики и лечения острых и неотложных состояний у новорожденных и 

недоношенных детей, поддержания и восстановления жизненно важных функций орга-

низма при угрожающих жизни состояниях у новорожденных  и недоношенных детей, а 



также в области охраны здоровья граждан путем обеспечения оказания высококвали-

фицированной помощи в соответствии с требованиями стандарта в сфере здравоохра-

нения на основе сформулированных универсальных, общепрофессиональных и про-

фессиональных компетенций. 

 

1.2. Задачи программы: 
сформировать знания: 

− Порядок оказания медицинской помощи новорожденным и недоношенным де-

тям;  

− Стандарты специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицин-

ской помощи новорожденным и недоношенным детям; 

− Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания меди-

цинской помощи новорожденным и недоношенным детям; 

− Методика осмотра новорожденного и недоношенного ребенка в родильном зале; 

− Особенности течения неонатального периода; транзиторные (пограничные) со-

стояния новорожденного ребенка; 

− Методы медицинской помощи новорожденному и недоношенному ребенку в ро-

дильном зале; 

− Современные методы параклинической диагностики заболеваний и патологиче-

ских состояний у новорожденных и недоношенных детей; 

− Современные представления о методах выхаживания и ухода, в том числе раз-

вивающего, за недоношенными детьми и новорожденными детьми с заболеваниями и 

патологическими состояниями; 

− Патологических состояний, синдромов заболеваний, нозологических форм в со-

ответствии с Международной статистической классификацией болезней, требующих 

экстренной медицинской помощи; 

− Принципов оказания экстренной медицинской помощи, современных методов 

интенсивной терапии и реанимации при критических состояниях; 

 

сформировать умения: 

− Интерпретировать и анализировать полученную информацию о состоянии здо-

ровья матери ребенка, течении и исходах предыдущих беременностей и родов, течении 

настоящих беременности и родов, динамике состояния ребенка после рождения, 

анамнезе заболевания ребенка; 

− Интерпретировать данные клинического осмотра новорожденного и недоношен-

ного ребенка; 

− Интерпретировать и анализировать результаты лабораторных исследований у 

новорожденных и недоношенных детей; 

− Интерпретировать и анализировать результаты инструментальных исследований 

у новорожденных и недоношенных детей; 

− Назначать и применять методы выхаживания и ухода, в том числе развивающе-

го, за новорожденными и недоношенными детьми в соответствии с действующими по-

рядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицин-

ской помощи; 

− Назначать и проводить лечение новорожденных и недоношенных детей (в том 

числе с привлечением врачей-специалистов по медицинским показаниям); 

− Организовать мероприятия по оказанию экстренной медицинской помощи при-

заболеваниях и(или) состояниях; 

− Диагностировать развитие угрожающих жизни состояний; 

− Привлекать дополнительный медицинский персонал (дежурный персонал поли-

клиник, стационаров, вызов скорой медицинской помощи и другие); 



− Диагностировать, организовывать и проводить экстренные мероприятия при 

различных формах шока и других внезапно развившихся угрожающих жизни состоя-

ний; 

 

сформировать навыки: 

− Проводить оценку признаков живорождения; 

− Проводить клинический осмотр новорожденного и недоношенного ребенка; 

− Выявлять у новорожденных и недоношенных детей клинические симптомы и 

синдромы, патологические состояния и заболевания (в том числе с привлечением вра-

чей-специалистов по медицинским показаниям); 

− Проводить поддержание и восстановление жизненно важных функций организ-

ма при угрожающих жизни состояниях у новорожденных и недоношенных детей в со-

ответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с 

учетом стандартов медицинской помощи. 

− Осуществлять искусственную вентиляцию легких ручными и аппаратными ме-

тодами;  

− Назначать и организовывать проведение лабораторных и инструментальных ис-

следований у новорожденных и недоношенных детей в родильном зале в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 

− Составлять план лечения новорожденных и недоношенных детей в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 

 

Формируемые компетенции: УК – 1; УК – 3; УК – 4; ОПК – 4; ОПК – 5; ОПК – 10; 

ПК – 1; ПК – 2; ПК – 3; ПК – 6. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

 



Место дисциплины в структуре основной профессиональной образователь-

ной программы высшего образования – программы подготовки кадров высшей 

квалификации в ординатуре:  

Рабочая программа учебной дисциплины (модуля) «Острые и неотложные со-

стояния»(далее – рабочая программа)относится к Блоку 1 программы ординатуры и яв-

ляется обязательнойдля освоения обучающимися. Изучение дисциплины направлено на 

формирование компетенций врача, обеспечивающих выполнение основных видов дея-

тельности врача. 

1.1. Цель программы–подготовка квалифицированного врача-неонатолога, способ-

ного и готового к осуществлению самостоятельной профессиональной деятельности в 

области диагностики и лечения острых и неотложных состояний у новорожденных и 

недоношенных детей, поддержания и восстановления жизненно важных функций орга-

низма при угрожающих жизни состояниях у новорожденных  и недоношенных детей,а 

также в области охраны здоровья граждан путем обеспечения оказания высококвали-

фицированной помощи в соответствии с требованиями стандарта в сфере здравоохра-

нения на основе сформулированных универсальных, общепрофессиональных и про-

фессиональных компетенций. 

 

1.2.Задачи программы: 

сформировать знания: 

− Порядок оказания медицинской помощи новорожденным и недоношенным де-

тям;  

− Стандарты специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицин-

ской помощи новорожденным и недоношенным детям; 

− Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания меди-

цинской помощи новорожденным и недоношенным детям; 

− Особенности течения неонатального периода; транзиторные (пограничные) со-

стояния новорожденного ребенка; 

− Этиология и патогенез патологических состояний и заболеваний доношенного 

новорожденного ребенка; 

− Этиология и патогенез патологических состояний и заболеваний недоношенного 

ребенка; 

− Методы медицинской помощи новорожденному и недоношенному ребенку в ро-

дильном зале; 

− Клиническая картина состояний, требующих проведения интенсивной терапии и 

реанимационной помощи, у новорожденных и недоношенных детей; 

− Клиническая картина и диагностика состояний у новорожденных и недоношен-

ных детей, требующих оказания медицинской помощи в неотложной форме; 

− Клиническая картина и диагностика состояний у новорожденных и недоношен-

ных детей, требующих хирургического лечения; 

− Современные методы параклинической диагностики заболеваний и патологиче-

ских состояний у новорожденных и недоношенных детей; 

− Принципы подготовки к работе и эксплуатации медицинских изделий, предна-

значенных для диагностики состояния и лечения новорожденных и недоношенных де-

тей; 

− Принципы транспортировки новорожденных и недоношенных детей; 

− Современные представления о методах выхаживания и ухода, в том числе раз-

вивающего, за недоношенными детьми и новорожденными детьми с заболеваниями и 

патологическими состояниями; 

− Механизмы действия лекарственных препаратов, применяемых в неонатологии; 

медицинские показания и медицинские противопоказания к их назначению; возможные 



осложнения и побочные действия; 

− Принципы и методы немедикаментозной терапии новорожденных и недоношен-

ных детей (фототерапия, укладки, иммобилизация при травмах, повязки (пластыри, 

пленки) при повреждениях кожи, восстановительного лечения; медицинские показания 

и медицинские противопоказания; возможные осложнения и побочные действия; 

− Методика физикального исследования пациентов (осмотр, пальпация, перкуссия, 

аускультация); 

− Клинические признаки внезапного прекращения кровообращения и (или) дыха-

ния; 

− Правила проведения базовой сердечно-легочной реанимации; 

− Патологических состояний, синдромов заболеваний, нозологических форм в со-

ответствии с Международной статистической классификацией болезней, требующих 

экстренной медицинской помощи; 

− Принципов оказания экстренной медицинской помощи, современных методов 

интенсивной терапии и реанимации при критических состояниях; 

 

сформировать умения: 

− Интерпретировать и анализировать полученную информацию о состоянии здо-

ровья матери ребенка, течении и исходах предыдущих беременностей и родов, течении 

настоящих беременности и родов, динамике состояния ребенка после рождения, 

анамнезе заболевания ребенка; 

− Интерпретировать данные клинического осмотра новорожденного и недоношен-

ного ребенка; 

− Интерпретировать и анализировать показатели прикроватногомониторирования 

жизненно важных функций у новорожденных и недоношенных детей; 

− Обосновывать и планировать объем лабораторных исследований у новорожден-

ных и недоношенных детей в соответствии с действующими порядками оказания меди-

цинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

− Интерпретировать и анализировать результаты лабораторных исследований у 

новорожденных и недоношенных детей; 

− Обосновывать и планировать объем инструментальных исследований у ново-

рожденных и недоношенных детей в соответствии с действующими порядками оказа-

ния медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

− Интерпретировать и анализировать результаты инструментальных исследований 

у новорожденных и недоношенных детей; 

− Обосновывать проведение новорожденным и недоношенным детям консульта-

ций врачей-специалистов в соответствии с действующими порядками оказания меди-

цинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

− Осуществлять транспортировку новорожденного и недоношенного ребенка из 

родильного зала в соответствии с его состоянием; 

− Назначать и применять методы выхаживания и ухода, в том числе развивающе-

го, за новорожденными и недоношенными детьми в соответствии с действующими по-

рядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицин-

ской помощи; 

− Назначать и проводить лечение новорожденных и недоношенных детей (в том 

числе с привлечением врачей-специалистов по медицинским показаниям); 

− Организовывать подготовку к эксплуатации медицинских изделий, предназна-

ченных для диагностики состояния и лечения новорожденных и недоношенных детей; 



− Организовать мероприятия по оказанию экстренной медицинской помощи при-

заболеваниях и(или) состояниях; 

− Диагностировать развитие угрожающих жизни состояний; 

− Привлекать дополнительный медицинский персонал (дежурный персонал поли-

клиник, стационаров, вызов скорой медицинской помощи и другие); 

− Диагностировать, организовывать и проводить экстренные мероприятия при 

различных формах шока и других внезапно развившихся угрожающих жизни состоя-

ний; 

 

сформировать навыки: 

− Выявлять факторы риска развития патологии у новорожденного и недоношенно-

го ребенка, которые могут возникнуть в процессе родов и сразу после рождения ребен-

ка; 

− Проводить оценку признаков живорождения; 

− Проводить клинический осмотр новорожденного и недоношенного ребенка; 

− Оценивать степень тяжести патологических состояний и нарушений жизненно 

важных функций; 

− Организовывать и осуществлять забор биологического материала у новорож-

денных и недоношенных детей с диагностической целью; 

− Выявлять у новорожденных и недоношенных детей клинические симптомы и 

синдромы, патологические состояния и заболевания (в том числе с привлечением вра-

чей-специалистов по медицинским показаниям); 

− Применять методы дифференциальной диагностики заболеваний и патологиче-

ских состояний новорожденных и недоношенных детей в соответствии с действующи-

ми порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (прото-

колами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов ме-

дицинской помощи; 

− Проводить поддержание и восстановление жизненно важных функций организ-

ма при угрожающих жизни состояниях у новорожденных и недоношенных детей в со-

ответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с 

учетом стандартов медицинской помощи. 

− Осуществлять искусственную вентиляцию легких ручными и аппаратными ме-

тодами;  

− Организовывать и оказывать медицинскую помощь новорожденному и недоно-

шенному ребенку в родильном зале в соответствии с действующими порядками оказа-

ния медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

− Диагностировать хирургические заболевания у новорожденных и недоношен-

ных, требующие оказания медицинской помощи в неотложной форме, в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 

− Назначать и организовывать проведение лабораторных и инструментальных ис-

следований у новорожденных и недоношенных детей в родильном зале в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 

− Составлять план лечения новорожденных и недоношенных детей в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 



− Проводить диагностические манипуляции; 

− Применять теплосберегающие технологии в зависимости от гестационного воз-

раста и массы тела новорожденного ребенка;  

− Пунктировать и катетеризировать пупочную вену;  

− Пунктировать и катетеризировать кубитальную и другие периферические вены;  

− Осуществлять эндотрахеальное введение лекарственных препаратов;  

− Проводить непрямой массаж сердца; 

− Устанавливать назогастральный и орогастральный зонды новорожденным и не-

доношенным детям; 

− Применять медицинские изделия, предназначенные для диагностики состояния 

и лечения новорожденных и недоношенных детей, с соблюдением требований охраны 

труда и эпидемиологической безопасности в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помо-

щи; 

− Распознавать состояния, представляющие угрозу жизни пациентам, включая со-

стояние клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма челове-

ка (кровообращения и (или) дыхания), требующие оказания медицинской помощи в 

экстренной форме; 

− Оказывать медицинскую помощь в экстренной форме пациентам, при состояни-

ях, представляющих угрозу жизни пациентов, в том числе клинической смерти (оста-

новка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или) дыха-

ния); 

 

1.1. Трудоемкость освоениярабочейпрограммы:1 зачетная единица, что со-

ставляет 36 академических часов.  

 

1.2. Нормативно-правовые документы, регламентирующие образователь-

ную деятельность: 

 Конституция Российской Федерации; 

 Федеральный закон от 29.12.2012 N 273-ФЗ «Об образовании в Россий-

ской Федерации»; 

 Порядок разработки примерных основных образовательных программ, 

проведения их экспертизы и ведения реестра примерных основных образовательных 

программ, утвержденный приказом Минобрнауки России от 28.05.2014 N 594 (зареги-

стрирован в Минюсте РФ 29.07.2014, регистрационный N 33335);  

 Федеральный государственный образовательный стандарт высшего обра-

зования – подготовка кадров высшей квалификации по программам ординатуры по 

специальности 31.08.18 Неонатология, утвержденный приказом Минобрнауки России 

от 30.06.2021 N 559 (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 

28.07.2021, регистрационный номер N 64401) (далее – ФГОС ВО); 

 Профессиональный стандарт «Врач - неонатолог», утвержденный прика-

зом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 14.03.2018 N 

136н, зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 02.04.2018, ре-

гистрационный N 50594; 

 Приказ Министерства образования и науки РФ от 19 ноября 2013 г. N 

1258 "Об утверждении Порядка организации и осуществления образовательной дея-

тельности по образовательным программам высшего образования - программам орди-

натуры" (с изменениями и дополнениями от 17 августа 2020 г.) (зарегистрировано в 

Минюсте РФ 28 января 2014 г., регистрационный N 31136); 



 Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 

18.03.2016 №227 «Об утверждении Порядка проведения государственной итоговой ат-

тестации по образовательным программам высшего образования – программам подго-

товки научно-педагогических кадров в аспирантуре (адъюнктуре), программам ордина-

туры, программам ассистентуры-стажировки» (с изменениями и дополнениями от 27 

марта 2020 г.) (зарегистрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 

11.04.2016, регистрационный №41754); 

 Положение о практике обучающихся, осваивающих основные професси-

ональные образовательные программы высшего образования, утвержденное приказом 

Минобрнауки России от 27.11.2015 N 1383; 

 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

20.12.2012 N 1183н «Об утверждении Номенклатуры должностей медицинских работ-

ников и фармацевтических работников» (зарегистрирован Министерством юстиции 

Российской Федерации 18.03.2013, регистрационный N 27723) с изменениями, внесен-

ными приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 1.08.2014 N 

420н (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 14.08.2014, ре-

гистрационный N 33591); 

 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

8.10.2015 N 707н «Об утверждении Квалификационных требований к медицинским и 

фармацевтическим работникам с высшим образованием по направлению подготовки 

«Здравоохранение и медицинские науки» (зарегистрирован Министерством юстиции 

Российской Федерации 23.10.2015, регистрационный N 39438);  

 Федеральный закон от 21.11.2011 №323-ФЗ (ред. от 03.07.2016) «Об ос-

новах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (с изменениями на 26 марта 

2022 года); 

 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

06.08.2013 №529н «Об утверждении номенклатуры медицинских организаций» (заре-

гистрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 13.09.2013, регистраци-

онный №29950) (с изменениями на 19 февраля 2020 года); 

 Приказ Министерства образования и науки России от 12 сентября 2013 г. 

№1061 «Об утверждении перечней специальностей и направлений подготовки высшего 

образования» (зарегистрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 

14.10.2013, регистрационный №30163) (с изменениями на 13 декабря 2021 года); 

 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

3.09.2013 г. №620 н «Об утверждении Порядка организации и проведения практической 

подготовки обучающихся по профессиональным образовательным программам меди-

цинского, фармацевтического образования» (зарегистрирован Министерством юстиции 

Российской Федерации 1 ноября 2013 г., регистрационный   N 30304) 

 Порядок организации и осуществления образовательной деятельности по 

образовательным программам высшего образования – программам ординатуры, утвер-

жденный приказом Минобрнауки России от 19.11.2013 N 1258 (далее – Порядок орга-

низации образовательной деятельности); 

 Порядок проведения государственной итоговой аттестации по образова-

тельным программам высшего образования – программам подготовки научно-

педагогических кадров в аспирантуре (адъюнктуре), программам ординатуры, про-

граммам ассистентуры-стажировки, утвержденный приказом Минобрнауки России от 

18.03.2016 N 227; 

 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

15.11.2012 № 921н «Об утверждении порядка оказания медицинской помощи населе-

нию по профилю «Неонатология» (зарегистрирован Министерством юстиции Россий-

ской Федерации 25.12.2012, регистрационный № 26377); 



 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

10.05.2017 г. №203н «Об утверждении критериев оценки качества медициснкой помо-

щи» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 17.05.2017 г., 

регистрационный № 46740.  

 Устав ФГБОУ ДПО РМАНПО Минздрава России; 

  



2. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ  

ПРОГРАММЫ 

2.1. Паспорт формируемых компетенций 

 

Рабочая программа дисциплины (модуля) направлена на формирование следующих 

компетенций: 

 

УНИВЕРСАЛЬНЫЕ КОМПЕТЕНЦИИ (УК) 

Категория уни-

версаль- 

ных компетен-

ций 

Код и наименова-

ние универсальной 

компетенции 

Код и наименование индикатора дости-

жения универсальной компетенции 

Форма 

кон-

троля 

Системное и 

критическое 

мышление 

УК-1. Способен кри-

тически и системно 

анализировать, 

определять возмож-

ности и способы 

применения дости-

жения в области ме-

дицины и фармации 

в профессиональном 

контексте 

УК-1.1. Знает методологию системного 

подхода при анализе достижений в области 

медицины и фармации. 

УК-1.2. Умеет критически и системно ана-

лизировать достижения в области медицины 

и фармации. 

УК-1.3. Умеет определять возможности и 

способы применения достижений в области 

медицины и фармации в профессиональном 

контексте. 

УК-1.4. Владеет методами и приемами си-

стемного анализа достижений в области ме-

дицины и фармации для их применения в 

профессиональном контексте. 

Т/К 

Командная ра-

бота и лидерство 

УК-3. Способен ру-

ководить работой 

команды врачей, 

среднего и младшего 

медицинского пер-

сонала, организовы-

вать процесс оказа-

ния медицинской 

помощи населению 

УК-3.1. Знает принципы организации 

процесса оказания медицинской помощи и 

методы руководства работой команды 

врачей, среднего и младшего медицинского 

персонала. 

УК-3.2. Умеет организовывать процесс 

оказания медицинской помощи, руководить 

и контролировать работу команды врачей, 

среднего и младшего медицинского 

персонала. 

УК-3.3. Умеет мотивировать и оценивать 

вклад каждого члена команды в результат 

коллективной деятельности. 

УК-3.4. Знает основы конфликтологии и 

умеет разрешать конфликты внутри коман-

ды. 

Т/К 

Коммуникация УК-4. Способен вы-

страивать взаимо-

действие в рамках 

своей профессио-

нальной деятельно-

сти 

УК-4.1. Знает основы психологии и умеет 

выстраивать взаимодействие в рамках про-

фессиональной деятельности. 

УК-4.2. Умеет поддерживать профессио-

нальные отношения. 

УК-4.3. Владеет приемами профессиональ-

ного взаимодействия коллегами и пациен-

там. 

Т/К 

 



ОБЩЕПРОФЕССИОНАЛЬНЫЕ КОМПЕТЕНЦИИ (ОПК) 

 

Категория  

компетенций 

Код и наименова-

ние компетенции 

Код и наименование индикатора дости-

жения компетенции 

Форма 

кон-

троля 

Медицинская 

деятельность 

ОПК-4. Способен 

проводить клиниче-

скую диагностику и 

обследование паци-

ентов 

ОПК-4.1. Знает и умеет работать со стан-

дартами оказания медицинских услуг.  

ОПК-4.2. Знает патологические состояния, 

симптомы, синдромы заболеваний, нозоло-

гических форм в соответствии с Междуна-

родной статистической классификацией бо-

лезней и проблем, связанных со здоровьем. 

ОПК-4.3. Составляет алгоритм диагностики 

и обследования пациентов. 

ОПК-4.4. Применяет лабораторные методы 

исследований и интерпретирует полученные 

результаты. 

Т/К 

 

ОПК-5. Способен 

назначать лечение 

пациентов при забо-

леваниях и(или) со-

стояниях, контроли-

ровать его эффек-

тивность и безопас-

ность 

ОПК-5.1. Знает и умеет работать с порядком 

и стандартом оказания медицинской помо-

щи населению. 

ОПК-5.2. Знает и умеет разрабатывать план 

лечения пациентов при заболеваниях и(или) 

состояниях. 

ОПК-5.3. Способен контролировать эффек-

тивность и безопасность назначенного ле-

чения пациентов. 

ОПК-5.4. Умеет проводить профилактику 

или лечение осложнений, побочных дей-

ствий, нежелательных реакций. 

Т/К 

 

ОПК-10. Способен 

участвовать в оказа-

нии неотложной ме-

дицинской помощи 

при состояниях, тре-

бующих срочного 

медицинского вме-

шательства 

ОПК-10.1. Знает и владеет методикой сбора 

жалоб и анамнеза у пациентов (их род-

ственников или законных представителей). 

ОПК-10.2. Знает и владеет методикой фи-

зикального исследования пациентов 

(осмотр, пальпация, перкуссия, аускульта-

ция). 

ОПК-10.3. Знает клинические признаки вне-

запного прекращения кровообращения 

и/или дыхания. 

ОПК-10.4. Знает правила проведения базо-

вой сердечно-легочной реанимации. 

Т/К 

П/А 

 

ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЕ КОМПЕТЕНЦИИ (ПК) 

Категория про-

фессио-

нальных ком-

петенций 

Код и наименова-

ние профессио-

нальнойкомпетен-

ции 

Код и наименование индикатора дости-

жения профессиональнойкомпетенции 

 

Форма 

кон-

троля 

Оказание специ-

ализированной, 

в том числе вы-

сокотехнологич-

ной, медицин-

ПК-1.Оказание ме-

дицинской помощи 

новорожденным и 

недоношенным де-

тям непосредственно 

ПК-1.1. Получает информацию о состоянии 

здоровья матери ребенка, течении и исходах 

предыдущих беременностей и родов, тече-

нии настоящих беременности и родов. 

ПК-1.2.Проводит клинический осмотр и 

Т/К 

П/А 



ской помощи 

новорожденным 

и недоношен-

ным детям по 

профилю «Нео-

натология» 

после рождения (в 

родильном зале) 

 

 

 

оценку состояния новорожденного и недо-

ношенного ребенка в родильном зале. 

ПК-1.3. Оказывает медицинскую помощь 

новорожденному и недоношенному ребенку 

в родильном зале в соответствии с действу-

ющими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказа-

ния медицинской помощи, с учетом стан-

дартов медицинской помощи. 

ПК-1.4.Формулирует предварительный диа-

гнозс учетом Международной статистиче-

ской классификации болезней (далее - 

МКБ), клинических рекомендаций (прото-

колами лечения) по вопросам оказания ме-

дицинской помощи. 

ПК-1.5.Организует и осуществляет транс-

портировку новорожденного и недоношен-

ного ребенка из родильного зала в соответ-

ствии с его состоянием. 

ПК-2.Проведение 

медицинского об-

следования ново-

рожденных и недо-

ношенных детей с 

целью установления 

диагноза 

ПК-2.1.Получает информацию о состоянии 

здоровья матери ребенка, течении и исходах 

предыдущих беременностей и родов, тече-

нии настоящих беременности и родов, ди-

намики состояния после рождения, анамне-

зе заболевания ребенка. 

ПК-2.2. Проводит клинический осмотр но-

ворожденного и недоношенного ребенка.  

ПК-2.3. Назначает лабораторные и инстру-

ментальные исследования новорожденным 

и недоношенным детям в соответствии с 

действующими порядками оказания меди-

цинской помощи, клиническими рекомен-

дациями (протоколами лечения) по вопро-

сам оказания медицинской помощи, с уче-

том стандартов медицинской помощи. 

ПК-2.4.Назначает консультации врачей спе-

циалистов в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоко-

лами лечения) по вопросам оказания меди-

цинской помощи, с учетом стандартов ме-

дицинской помощи. 

ПК-2.5. Интерпретирует результаты осмот-

ров, лабораторных и инструментальных ис-

следований у новорожденных и недоношен-

ных детей. 

ПК-2.6.Формулирует диагнозс учетом Меж-

дународной статистической классификации 

болезней (далее - МКБ), клинических реко-

мендаций (протоколами лечения) по вопро-

сам оказания медицинской помощи. 

Т/К 

П/А 

consultantplus://offline/ref=9570BC56A9D10468129D46E14BE25CD24E07B0803487D137D6633D4DS2L
consultantplus://offline/ref=9570BC56A9D10468129D46E14BE25CD24E07B0803487D137D6633D4DS2L


ПК-6.Оказание ме-

дицинской помощи в 

экстренной форме 

ПК-6.1. Оценивает состояние пациентов, 

требующего оказания медицинской помощи 

в экстренной форме. 

ПК-6.2. Распознает состояния, представля-

ющие угрозу жизни пациентов, включая со-

стояние клинической смерти (остановка 

жизненно важных функций организма чело-

века (кровообращения и (или) дыхания)), 

требующих оказания медицинской помощи 

в экстренной форме. 

ПК-6.3.  Оказывает медицинскую помощь в 

экстренной форме пациентам при состояни-

ях, представляющих угрозу жизни пациен-

тов, в том числе клинической смерти (оста-

новка жизненно важных функций организма 

человека (кровообращения и (или) дыха-

ния). 

ПК-6.4. Применяет лекарственные препара-

ты и медицинские изделия при оказании 

медицинской помощи в экстренной форме. 

Т/К 

 

 

 

3. СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ) Б.1.О.1.3 «ОСТРЫЕ И НЕОТ-

ЛОЖНЫЕ СОСТОЯНИЯ»  

 

№ 

n\n 

Наименования тем, элементов и подэлементов 

1. Учебный модуль 1: «Неотложные состояния в неонатологии» 

1.1 Организация реанимации и интенсивной терапии новорожденных 

1.1.1 Основные принципы первичной реанимации новорожденного в ро-

дильном зале 

1.1.2 Клинический осмотр новорожденного, оценка тяжесть состояния при 

рождении 

1.1.3 Реанимационные мероприятия при клинической смерти и терминаль-

ных состояния у новорожденных детей 

1.2 Методы неотложной терапии и реанимации в неонатологии 

1.3 Неотложные состояния у новорожденных, требующие интенсивной 

терапии.  

Комплексное лечение, оценка эффективности, разработка и осу-

ществление мероприятий по предупреждению осложнений 

1.3.1 Дыхательные расстройства у новорождённых. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.2 Клиника, диагностика и лечение острой сердечной недостаточности. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.3 Клиника, диагностика и лечение острой сосудистой недостаточности 

(шок). 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   



Оценка эффективности лечения 

1.3.4 Клиника, диагностика и лечение гипоксических поражений ЦНС. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.5 Клиника, диагностика и лечение родовой травмы. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.6 Клиника, диагностика и лечение острой надпочечниковой недоста-

точности. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.7 Клиника, диагностика и лечение острой почечной недостаточности 

(преренальная, ренальная, постренальная). 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.8 Клиника, диагностика и лечение острой кровопотери. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.9 Геморрагический синдром. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.10 Судорожный синдром. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.11 Синдром охлаждения. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.12 Гипертермический синдром. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.13 Синдром полицитемии. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.14 Синдром обезвоживания. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.15 Острые нарушения электролитного обмена. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.16 Острые нарушения кислотно-основного состояния. 



Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.17 Гипогликемический синдром. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.3.18 Эндокринные нарушения. 

Комплексное лечение, включающее режим, диету, медикаментозные 

средства, методы неотложной терапии и реанимации.   

Оценка эффективности лечения 

1.4. Оценка основных лабораторных и специальных методов исследова-

ния при неотложных состояниях у новорожденных 

1.5 Фармакодинамика лекарственных препаратов, применяемых у ново-

рожденных детей: показания, дозы, механизм действия и побочные 

эффекты, совместимость лекарственных препаратов 

1.6 Клиника и диагностика неотложных состояний, требующих хирурги-

ческого вмешательства 

1.6.1 Показания для срочной (плановой) консультации, госпитализации 

или перевода больного на лечение к другому специалисту 

1.7 Лечебная и контрольно-диагностическая аппаратура (кувезы, лампы 

лучистого тепла, фототерапии, мониторы, аппараты ИВЛ) отделений 

реанимации и интенсивной терапии 

 

  



 

4. ОРГАНИЗАЦИОННО−ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРО-

ГРАММЫ 

 

Организационно-педагогические условия реализации рабочей программы обеспечи-

вают успешность образовательного процесса и образовательной деятельности, и вклю-

чают в себя: распределение срока обучения по учебным семестрам, форму промежу-

точной аттестации, виды занятий и образовательный технологии, применяемые при ре-

ализации рабочей программы дисциплины (модуля).   

4.1. Сроки обучения: первый семестр обучения в ординатуре  

 

Первый семестр 

 

Виды учебной работы Кол-во 

ак.ч./зач.ед. 

Обязательная аудиторная работа (всего)  

 в том числе: 

24/0,6 

- лекции 2/0,05 

- семинары 8/0,2 

- практические занятия 14/0,35 

Внеаудиторная (самостоятельная) работа ординатора    

в том числе: 

12/0,4 

- изучение тем, вынесенных на самостоятельную проработку 12/0,4 

Итого: 36ак.ч. /1 з.е. 

 

4.2. Промежуточная аттестация:дифференцированный зачёт 

 

            4.3. Разделы учебной дисциплины (модуля) и виды занятий 

 

№ 

п/п 

Название раздела дисциплины Кол-во ак.ч./з.е. 

Л1 СЗ2 ПЗ3 СР4 

Первый семестр 

1. Учебный модуль 1: «Неотложные 

состояния в неонатологии» 

2/0,05 8/0,2 14/0,35 12/0,4 

Итого:  2ак.ч./ 

0,5з.е. 

8ак.ч./   

0,2з.е 

14ак.ч./ 

0,35 з.е 

12ак.ч./ 

0,4з.е. 

 

 

4.4.Образовательные технологии 

Выбор методов и средств обучения, образовательных технологий для реализа-

ции программы ординатуры осуществляется организацией самостоятельно исходя из 

необходимости достижения ординаторами планируемых результатов освоения указан-

ной программы, а также с учетом индивидуальных возможностей ординаторов из числа 

инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья5. 

                                                 
1 Л – лекции 
2 СЗ – семинарские занятия 
3 ПЗ – практические занятия 
4СР – самостоятельная работа 
5 Приказ Министерства образования и науки Российской Федерацииот 19 ноября 2013 г. N 1258 «Об 

утверждении порядка организации и осуществления образовательной деятельности по образовательным 

программам высшего 



Реализация рабочей программы по освоению учебной дисциплины (модуля) 

осуществляется в ходе обязательной аудиторной работы, которая организуется как в 

традиционных формах – лекции, семинары, практические занятия, - так и с применени-

ем современных образовательных технологий. К современным образовательным техно-

логиям относятся: технология проблемного обучения, технология проектного обуче-

ния, интерактивные технологии («мозговой штурм», «круглый стол», «конференция», 

дискуссия, дебаты, Case-study (анализ конкретных ситуаций, ситуационный анализ), 

групповая или командная работа, и др.), игровые технологии (деловая игра, ролевая иг-

ра, викторина и пр.), и др.  

При реализации рабочей программы дисциплины (модуля) возможно примене-

ние электронного обучения, дистанционных образовательных технологий (ДОТ)6. В 

этом случае учебные занятия по освоению дисциплины (модуля) могут проходить в 

форме вебинаров, видеоконференций, с использованием слайд- и видео-лекций, он-

лайн чата, и пр. При этом дистанционные образовательные технологии, применяемые 

при обучении инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья (далее – ин-

валиды и лица с ОВЗ), должны предусматривать возможность приема-передачи инфор-

мации в доступных для них формах. 

Выбор образовательной технологии определяется целями и задачами обучения, 

содержанием учебного материала, уровнем подготовки обучающихся, кадровыми, ма-

териально-техническими и др. возможностями образовательной организации. 

4.4.1.Образовательные технологии в соотнесении с разделами учебной дисципли-

ны (модуля)  

№ 

n\n 
Темы рабочей программы 

Образовательные техноло-

гии7,  

в т.ч. ДОТ 

1. Учебный модуль 1: «Неотложные состояния в 

неонатологии» 

Вебинар 

анализ конкретных ситуаций 

дискуссия 

круглый стол 

 

4.5. Самостоятельная (внеаудиторная) работа 

 

Для более глубокого усвоения учебного материала дисциплины (модуля) может 

быть организована внеаудиторная (самостоятельная) работа ординатора – подготовка к 

семинарским, практическим занятиям, изучение тем, вынесенных на самостоятельную 

проработку, и др. 

Самостоятельная (внеаудиторная) работа обучающихся направлена на совер-

шенствование знаний и умений, сформированных во время аудиторных занятий, а так-

же на развитие навыков самоорганизации и самодисциплины.  

                                                                                                                                                         
образования - программам ординатуры» (Зарегистрирован в Минюсте России 28 января 2014 г. N 31136), 

раздел II, п13. 
6Федеральный закон от 29.12.2012 N 273-ФЗ (ред. от 14.07.2022) "Об образовании в Российской Федера-

ции" (с изм. и доп., вступ. в силу с 01.09.2022) – ст. 12, п.5; ст. 13, п.2; ст. 16, п.1, п.2. 
7Образовательные технологии:  

- технология проблемного обучения;  

- технология проектного обучения; 

- интерактивные технологии: «мозговой штурм», «круглый стол», «конференция», дискуссия, дебаты, 

Case-study (анализ конкретных ситуаций, ситуационный анализ), групповая или командная работа, и др.;   

- игровые технологии: деловая игра, ролевая игра, викторина и пр.  

- дистанционные образовательные технологии (формы организации занятий в ДОТ - вебинар, видеокон-

ференция, слайд-лекция, видео-лекция, он-лайн чат, и пр.). 

 



Опережающая самостоятельная работа (далее – ОСР) предполагает такое по-

строение учебного процесса, при котором определенная часть работы по теме, выпол-

няемая обучающимся самостоятельно, предшествует совместному изучению учебного 

материала в группе с преподавателем. Цель ОСР – мотивировать обучающихся к реше-

нию проблемы, которую предстоит изучить; овладеть необходимой информацией, ко-

торая позволит осознанно отнестись к изучаемому материалу; включиться в егообсуж-

дение с конкретными дополнениями или вопросами; критически подойти к новому 

учебному материалу, оценивая его с позиции своего опыта. 

Поддержка самостоятельной работы заключается в непрерывном развитии у 

обучающихся рациональных приемов познавательной деятельности, переходу от дея-

тельности, выполняемой под руководством преподавателя, к деятельности, организуе-

мой самостоятельно, к полной замене контроля со стороны преподавателя самоконтро-

лем. 

Контроль самостоятельной работы организуется как единство нескольких форм: 

самоконтроль, взаимоконтроль, контроль со стороны преподавателя.  

 

4.5.1. Организация самостоятельной (внеаудиторной работы) ординатора 

 

Код Название раздела 

дисциплины 

Виды самостоятельной работы Кол-во 

ак.ч./ 

зач.ед 

Индексы 

формируемых 

компетенций 

Первый семестр 

1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Неотложные со-

стояния в неона-

тологии 

Подготовка, к семинарским, 

практическим занятиям, оформ-

ление слайд-презентаций,   до-

кладов по темам:  

 «Основные принципы первич-

ной реанимации новорожденного 

в родильном зале»; 

«Дыхательные расстройства у 

новорождённых. Комплексное 

лечение, методы неотложной те-

рапии и реанимации»; 

«Гипогликемический синдром. 

Методы неотложной терапии и 

реанимации» 

 

12/0,4 УК-1;  

УК-3;  

УК-4;  

ОПК-4;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-3;  

ПК-6 

 Итого за третий семестр: 12ак.ч. / 0,4з.е. 

Всего: 12ак.ч. / 0,4з.е. 

 

 

 

5. ОРГАНИЗАЦИЯ ТЕКУЩЕГО КОНТРОЛЯ, ПРОМЕЖУТОЧНОЙ АТТЕ-

СТАЦИИ 

 

5.1. Текущий контроль направлен на систематическую проверку качества усво-

ения учебного материала ординаторами. Текущий контроль осуществляется непрерыв-

но в процессе учебных занятий. Задача текущего контроля – предварительная оценка 

сформированности знаний, умений. Проверяются элементы тем и темы содержания ра-

бочей программы. 

5.2. Освоение рабочей программы сопровождается промежуточной аттестацией 

обучающихся, проводимой в форме, определенной учебным планом (экза-



мен).Промежуточная аттестация направлена на предварительную оценку уровня сфор-

мированности соответствующих компетенций. Периоды промежуточного контроля 

устанавливаются учебным планом. 

 

6. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА 

 

6.1. Текущий контроль 

6.1.1. Примеры контрольных вопросов (заданий), выявляющих теоретиче-

скую подготовку ординатора: 

№ Содержание вопроса (задания) Индексы  

проверяемых 

компетенций 

Тема учебной дисциплины : «Неотложные состояния в неонатологии» 

1 Контрольный вопрос:  

При подозрении на мекониальную аспирацию, чем произ-

водят санацию трахеобронхиального дерева у новорожден-

ного? 

УК-1; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-3; 

ПК-6 

 Ответ: 

При подозрении на мекониальную аспирацию, санацию 

трахеобронхиального дерева у новорожденного, осуществ-

ляют эндотрахеальной трубкой соответствующего диамет-

ра. 

 

2 Контрольный вопрос:  

Какое ваше следующее действие, после восстановления 

свободной проходимости дыхательных путей и тактильной 

стимуляции у новорожденного, при установлении регуляр-

ного самостоятельного дыхания. 

УК-1; 

ОПК-4; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-2; 

ПК-3; 

 

 Ответ: 

После восстановления свободной проходимости дыхатель-

ных путей и тактильной стимуляции у новорожденного, при 

установлении регулярного самостоятельного дыхания, 

необходимо оценить частоту сердечных сокращений. 

 

3 Контрольный вопрос:  

Какое ваше следующее действие, после санации дыхательных 

путей и тактильной стимуляции у новорожденного нет само-

стоятельного дыхания. 

УК-1; 

ОПК-4; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-2; 

ПК-3; 

ПК-6 

 Ответ: 

При отсутствии самостоятельного дыхания, после санации 

дыхательных путей и тактильной стимуляции у новорожден-

ного, необходимо начать ИВЛ. 

 

 

6.1.2. Примеры контрольных заданий, выявляющих практическую подготовку 

ординатора: 



№ Содержание задания Индексы  

проверяемых ком-

петенций 

Тема учебной дисциплины:  «Физиология и патология доношенного ребенка» 

1 Контрольное задание: 

Установите правильную последовательность действий при 

светлых околоплодных водах: 

А. Придать ребенку положение на правом боку или на 

спине со слегка запрокинутой головой. 

Б. Поместить ребенка под лампу лучистого тепла на зара-

нее согретый матрац. 

В. Удалить содержимое из носовых ходов. 

Г. Обтереть ребенка сухой пеленкой. 

Д. Провести кратковременную тактильную стимуляцию 

дыхания. 

Е. Удалить содержимое из ротовой полости. 

Ж. Оценить дыхание. 

УК-1; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-3; 

 

 Ответ:  

1 – Б - поместить ребенка под лампу лучистого тепла на 

заранее согретый матрац;  

2 – Г - обтереть ребенка сухой пеленкой;  

3 – А - придать ребенку положение на правом боку или на 

спине со слегка запрокинутой головой;   

4 – Е - удалить содержимое из ротовой полости. , 

5 – В - удалить содержимое из носовых ходов., 

6 – Ж - оценить дыхание. 

 

2 Контрольное задание: 

Установите правильную последовательность действий при 

оказании реанимационной помощи новорожденному в ро-

дильном зале: 

А. Поддерживайте кровообращение; 

Б. Обеспечьте свободную проходимость дыхательных пу-

тей; 

В. Восстановите дыхание. 

УК-1; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-3; 

ПК-6 

 Ответ:  

1 – Б - обеспечить свободную проходимость дыхательных 

путей;  

2 – В - восстановить дыхание;  

3 – А - поддержать кровообращение 

 

3 Контрольное задание: 

Установите правильную последовательность действий при 

густомпрокрашивании околоплодных вод меконием: 

А. Придать ребенку положение на спине со слегка запро-

кинутой головой с валиком  под плечами. 

Б. Поместить ребенка под лампу лучистого тепла на зара-

нее согретый матрац. 

В. Удалить содержимое из носовых ходов. 

Г. Обтереть ребенка сухой пеленкой. 

Д. Удалить содержимое из ротовой полости и ротоглотки 

под контролем зрения. 

Е. Удалить содержимое желудка. 

Ж. Произвести отсасывание содержимого трахеи под кон-

УК-1; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-3; 

ПК-6 



тролем прямой ларингоскопии. 

 Ответ:  

1 – Б - поместить ребенка под лампу лучистого тепла на 

заранее согретый матрац; 

2 – А - придать ребенку положение на спине со слегка за-

прокинутой головой с валиком  под плечами; 

3 – Д - удалить содержимое из ротовой полости и рото-

глотки под контролем зрения; 

4 – Ж - произвести отсасывание содержимого трахеи под 

контролем прямой ларингоскопии; 

5 – Г - обтереть ребенка сухой пеленкой; 

6 – В - удалить содержимое из носовых ходов; 

7 – Е - удалить содержимое желудка. 

 

4 Контрольное задание: 

Проведение расчета объема переливания эритроцитарной 

массы при острой кровопотере у новорожденного. 

УК-1; 

ОПК-5; 

ОПК-10; 

ПК-1; 

ПК-3; 

ПК-6 

 Ответ:  

При острой кровопотере оптимально проводить расчет ис-

ходя из уровня гемоглобина: Объем Эр массы = (Гемогло-

бин желаемый — Гемоглобин больного) : гемоглобин Эр 

массы (200 г/л) Х объем циркулирующей крови. 

 

 

6.1.3. Примеры тестовых заданий: 

№ Содержание тестового задания  Индексы  

проверяемых 

компетенций 

Тема учебной дисциплины: «Неотложные состояния в неонатологии» 

Инструкция: Выберите один правильный ответ: 

1. Тестовое задание: 

Меконий из трахеи сразу после рождения следует отсасы-

вать: 

А. катетером для отсасывании слизи с концевым отвер-

стием, введенным в эндотрахеальную трубку 

Б. эндотрахеальной трубкой соответствующего диаметра 

В. катетером для отсасывания слизи с концевым отвер-

стиями, введенным непосредственно в трахею 

Г. катетером с концевым и двумя боковыми отверстиями, 

введенным непосредственно в трахею 

Д. желудочным зондом 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ: Б  



2 Тестовое задание: 

После восстановления свободной проходимости дыха-

тельных путей и тактильной стимуляции у новорожден-

ного установилось регулярное самостоятельное дыхание, 

ваше следующее действие: 

А. начать ингаляцию кислорода через лицевую маску 

Б. оценить цвет кожных покровов 

В. оценить частоту сердечных сокращений 

Г. удалить содержимое желудка 

Д. оценить мышечный тонус 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:В  

3. Тестовое задание: 

После санации дыхательных путей и тактильной стиму-

ляции у новорожденного нет самостоятельного дыхания, 

ваше следующее действие: 

А. оценить частоту сердечных сокращений 

Б. оценить цвет кожных покровов 

В. ввести зонд в желудок и отсосать его содержимое 

Г. начать ИВЛ с помощью дыхательного мешка и маски 

Д. интубировать ребенка и начать механическую ИВЛ. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:Г  

4 Тестовое задание: 

При проведении ручной ИВЛ в родильном зале новорож-

денному, перенесшему тяжелую асфиксию, необходимо 

обеспечить концентрацию кислорода: 

А. 20-30% 

Б. 30-40% 

В. 50-60% 

Г. 70-80% 

Д. 90-100% 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:Б  

 

6.2.Промежуточная аттестация 

 

6.2.1.Примеры тестовых заданий (этап междисциплинарного тестирования): 

№ Содержание тестового задания  Индексы  

проверяемых 

компетенций 

Тема учебной дисциплины : «Неотложные состояния в неонатологии» 

Инструкция: Выберите один правильный ответ: 

1. Тестовое задание:  

Введение натрия гидрокарбоната новорожденному ребенку по-

казано при: 

А. респираторном ацидозе 

Б. перед проведением вспомогательной ручной вентиляции 

В. сохраняющемся метаболическом ацидозе после восстановле-

ния адекватного дыхания 

Г. метаболическом алкалозе 

Д. респираторном алкалозе 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:В  



2 Тестовое задание: 

Заподозрить трахеопищеводный свищ у новорожденного ребен-

ка в первые дни жизни позволяет: 

А. наличие пенистых выделений изо рта 

Б. постоянное нарушение дыхания в сочетании с сердечными 

нарушениями 

В. напряжение брюшной стенки в комбинации с нарушением 

дыхания 

Г. западение передней брюшной стенки 

Д. наличие пенистых выделений изо рта в сочетании с наруше-

ниями дыхания 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:Д  

3. Тестовое задание: 

Побочные эффекты в виде тахикардии, судорог, возбуждения, 

рвоты, гипергликемии наблюдаются при использовании препа-

рата: 

А. глюконат кальция 

Б. эуфиллина 

В. оксибутират натрия 

Г. магния сульфата 

Д. фенитоина 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:Б  

4 Тестовое задание: 

Препарат выбора при идиопатическом апноэ недоношенных: 

А. этимизол 

Б. эуфиллин 

В. кофеин 

Г. преднизолон 

Д. кордиамин. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1;  

ПК-2;  

ПК-6 

 Ответ:В  

 

 

6.2.2. Примеры контрольных вопросов, выявляющих теоретическую подготовку 

ординатора (этап собеседования): 

№ Содержание вопроса Индексы про-

веряемых ком-

петенций 

Тема учебной дисциплины : «Неотложные состояния в неонатологии» 

1 Контрольное задание: 

Какую концентрацию кислорода необходимо обеспечить ново-

рожденному, перенесшему тяжелую асфиксию, при проведе-

нии ИВЛ в родильном зале? 

УК-1;  

ОПК-4; 

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-2;  

ПК-3;  

ПК-6 

 Ответ: 

При проведении ИВЛ в родильном зале, новорожденному, пе-

ренесшему тяжелую асфиксию, необходимо обеспечить кон-

центрацию кислорода в 30-40%. 

 



2 Контрольное задание: 

Назовите показания к введению натрия гидрокарбоната ново-

рожденному. 

УК-1;  

ОПК-4; 

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-2;  

ПК-3;  

ПК-6 

 Ответ: 

Введение натрия гидрокарбоната новорожденному ребенку по-

казано при:  

- при сохраняющейся брадикардии после введения адреналина; 

- сохраняющемся метаболическом ацидозе после восстановле-

ния адекватного дыхания; 

- при рН крови менее 7,2 и дефиците ВЕ -12. 

 

3 Контрольное задание: 

Какой клинический симптом позволяет заподозрить трахеопи-

щеводный свищ у новорожденного ребенка в первые дни жизни. 

УК-1;  

ОПК-4; 

ПК-2;  

 

 Ответ: 

Наличие пенистых выделений изо рта в сочетании с нарушения-

ми дыхания позволяет заподозрить трахеопищеводный свищ у 

новорожденного ребенка в первые дни жизни. 

 

4 Контрольное задание: 

Какое мочегонное средство является наиболее эффективным в 

комплексе лечения бронхолегочной дисплазии. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ПК-3;  

 Ответ: 

Наиболее эффективным мочегонным средством, применяемым в 

комплексе лечения бронхолегочной дисплазии является лазикс. 

 

 

6.2.3. Примеры контрольных заданий, выявляющих практическую подготовку 

ординатора (этап собеседования): 

 

№ Содержание задания Индексы  

проверяемых 

компетенций 

Тема учебной дисциплины : «Неотложные состояния в неона-

тологии» 

 

1 Контрольное задание: 

Проведение расчета объема переливания эритроцитарной мас-

сы при хронической кровопотере у новорожденного. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-3;  

ПК-6 

 Ответ: 

При хронической кровопотере оптимально проводить расчет 

исходя из уровня гематокрита: Объем Эр массы = (Гематокрит 

желаемый (55%) — Гематокрит больного) : гематокрит Эр мас-

сы (70 %) Х объем циркулирующей крови. 

 



2 Контрольное задание: 

Правила расчета и техника проведения операции частичного 

заменного переливания крови новорожденным с полицитеми-

ческим синдромом. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-3;  

ПК-6 

 Ответ: 

1) Показания к операции частичного заменного переливания 

крови: 

-  повышение  Ht ≥ 70; 

- признаки органной недостаточности 

2) Определение группы крови и Резус-фактора новорожденно-

го 

3) Катетеризация центральной вены 

4) Формула для расчета объема крови, который надо заменить: 

(Ht больного — Ht норма (55)) :Ht СЗП (70) Х объем циркули-

рующей крови (ОЦК) 

5) Контроль диуреза, исследование анализа мочи через 2 часа 

после операции. 

 

3 Контрольное задание: 

Принципы подбора эритроцитарной массы и свежезаморожен-

ной плазмы при гемолитической болезни по Резус-системе. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-3;  

ПК-6 

 Ответ: 

1) Определение группы крови и Резус-фактора у новорожден-

ного. 

2) Заказ препаратов крови из расчета 2-х объемов циркулиру-

ющей крови (ОЦК), соотношение эритроцитарной массы 

(ЭрМ) к свежезамороженной плазмы (СЗП) = 2/1. 

3) При Резус-конфликтной ситуации: 

- ЭрМ — одногруппная с кровью ребенка, Резус-

отрицательная; 

-  СЗП --  одногруппная с кровью ребенка или IV(AB), от Ре-

зус-отрицательного донора. 

4) Проведение пробы на биологическую совместимость крови 

новорожденного и донора. 

 

4 Контрольное задание: 

Принципы подбора эритроцитарной массы и свежезаморожен-

ной плазмы при гемолитической болезни по  системе АВО. 

УК-1;  

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-3;  

ПК-6 

 Ответ: 

1) Определение группы крови и Резус-фактора у новорожден-

ного. 

2) Заказ препаратов крови из расчета 2-х объемов циркулиру-

ющей крови (ОЦК), соотношение эритроцитарной массы 

(ЭрМ) к свежезамороженной плазмы (СЗП) = 2/1. 

3) При конфликте по системе АВО: 

- ЭрМ — группа I(O), совпадающая по Резус-фактору с кровью 

 



ребенка; 

- СЗП -  одногруппная с кровью ребенка или IV(AB), совпада-

ющая по Резус-фактору с кровью ребенка. 

4) Проведение пробы на биологическую совместимость крови 

новорожденного и донора. 

 

6.2.4. Примеры ситуационных задач (этап собеседования): 

№ Содержание задачи Индексы  

проверяемых ком-

петенций 

1. Ситуационная задача: 

Ребенок с синдромом дыхательных расстройств (СДР) 

находится на механической ИВЛ. Режим: PIP – 30 

см.вод.ст,   ,PEEP – 6 см.вод.ст, Tin – 0,35; FiO2,- 0,8; Texp.- 

0,5. PaO2 – 80 мм ртст.,РаСО2 – 40 мм рт ст. 

 Необходимо определить дальнейшую тактику ИВЛ, в зави-

симости от  КОС и газов крови. 

УК-1;  

ОПК-4; 

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-2; 

ПК-3;  

ПК-6 

Инструкция: Выберите один правильный ответ: 

 Исходя из данных КОС и газов крови необходимо выпол-

нить следующие действия: 

А. уменьшить PIP, 

Б. уменьшить PEEP, 

В. уменьшить Tin, 

Г. уменьшить FiO2, 

Д. увеличить Texp. 

 

 

 Ответ: Г  

 При отсутствии эффекта через 20 мин последовательно 

снижать на 5%: 

А. уменьшить PIP, 

Б. уменьшить PEEP, 

В. уменьшить Tin, 

Г. уменьшить Flow, 

Д. увеличитьTexp. 

 

 Ответ: А  

 При отсутствии эффекта через 20 мин: 

А. уменьшить PIP, 

Б. уменьшить PEEP, 

В. уменьшить Tin, 

Г. уменьшить Flow, 

Д. увеличитьTexp. 

 

 Ответ: Б  

 При отсутствии эффекта через 20 мин: 

А) уменьшить PIP, 

Б) увеличить Texp. 

В) уменьшить PEEP, 

Г) уменьшить Tin, 

Д) уменьшить Flow. 

 

 Ответ: Б  



2 Ситуационная задача: 

Доношенный ребенок с синдромом массивной аспирации 

мекония находится на механической ИВЛ. КОС и газы кро-

ви: pH – 7,25, PaO2 – 55 мм рт ст., РаСО2 – 80 мм рт ст. 

Необходимо определить тактику ведения новорожденного 

ребенка на ИВЛ. 

УК-1;  

ОПК-4; 

ОПК-5;  

ОПК-10;  

ПК-1; 

ПК-2; 

ПК-3;  

ПК-6 

Инструкция: Выберите один правильный ответ: 

 Для устранения гиперкапнии необходимо выполнить сле-

дующие действия: 

А. увеличить частоту дыхания, 

Б. увеличить PIP, 

В. уменьшить PEEP, 

Г. увеличить Tin, 

Д. увеличить Flow. 

 

 Ответ: А  

 При отсутствии эффекта через 20 мин: 

А. уменьшить PEEP, 

Б. увеличить PIP, 

В. увеличить Tin, 

Г. увеличить Flow, 

Д. уменьшить  PIP 

 

 Ответ: Б  

 При отсутствии эффекта через 20 мин: 

А. уменьшить PEEP, 

Б. увеличить ЧД, 

В. увеличить Tin, 

Г. увеличить PIP , 

Д. увеличить Flow. 

 

 Ответ: А  

 На данном режиме ИВЛ показатели КОС и газов крови: pH 

– 7,34, PaO2 – 60 мм рт ст., РаСО2 – 50 мм рт ст. Через 20 

минут показатели КОС и газов крови в прежних пределах. 

Дальнейшая тактика проведения ИВЛ: 

  А. в прежних режимах, 

  Б. уменьшить поток газовой смеси, 

  В. уменьшить FiO2, 

  Г. уменьшить ЧД, 

Д. уменьшить PEEP. 

 

 Ответ: А  

 

7.  УЧЕБНО− МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ УЧЕБНОГО ПРОЦЕССА ПО 

РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЕ 

 

7.1. Учебно-методическая документация и материалы: 

1) Слайд-презентации лекций по темам рабочей программы. 

2) Иллюстративный материал в виде анатомических таблиц-схем, муляжей по раз-

делам рабочей программы. 

 

 

 



7.2.Литература 

В качестве учебной литературы используется оригинальная монографическая и пе-

риодическая литература по тематике специальности. К основным средствам обучения 

также относятся учебно-методические комплексы, аудио-  и видеокурсы, справочная 

литература, словари (толковые, общие и отраслевые). 

 

Основная литература 

 

1. Неонатология. Клинические рекомендации / под ред. Н. Н. Володина, Д. Н. Дег-

тярева, Д. С. Крючко. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 320 с. - ISBN 978-5-9704-6213-

3.-Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970462133.html 

2. Шабалов, Н. П. Неонатология : в 2 т. Т. 1., 2. : учебное пособие / Н. П. Шабалов 

и др. - 7-е изд. ,перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 752 с. электронный // 

URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970457719.html 

3. Александрович, Ю. С. Респираторная поддержка при критических состояниях в 

педиатрии и неонатологии / Александрович Ю. С., Пшеничнов К. В. - Москва : 

ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. (Серия "Библиотека врача-специалиста") электронный // 

URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970454183.html 

4. Козлов, Ю. А. Хирургические болезни недоношенных детей: национальное ру-

ководство / под ред. Ю. А. Козлова, В. А. Новожилова, А. Ю. Разумовского. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2019. - 592 с. электронный // URL: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970450727.html 

5. Ионов, О. В. Неотложные состояния у новорожденных детей / Ионов О. В. 

- Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 416 с. электронный // URL: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970458099.html 

6. Шайтор, В. М. Неотложная неонатология: краткое руководство для врачей 

/ В. М. Шайтор, Л. Д. Панова. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 320 с. : ил. - 320 с. 

электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455159.html 

 

 

 

 

 

Дополнительная литература 

 

1. Самсыгина, Г. А. Неонатальный сепсис / Самсыгина Г. А. - Москва: ГЭОТАР-

Медиа, 2020. - 192 с. электронный // URL: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970453889.html 

2. Неотложная неонатология: краткое руководство для врачей [Электронный ресурс] / 

В. М. Шайтор, Л. Д. Панова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2018. – 

http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970444078.html 

3. Кешишян, Е. С. Оценка психомоторного развития ребенка раннего возраста в прак-

тике педиатра / Кешишян Е. С., Сахарова Е. С., Алямовская Г. А. - Москва : 

ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 104 с. электронный // URL: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970458310.html 

4. Дегтярева, А. В. Негемолитические желтухи у новорожденных детей: учебное посо-

бие / А. В. Дегтярева, Д. Н. Дегтярев, Ю. М. Голубцова. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 

2019. - 80 с.: ил. - 80 с. электронный // URL: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970451168.html 

5. Володин, Н. Н. Желтухи новорожденных / Володин Н. Н., Дегтярев Д. Н., Дегтярева 

А. В., Нароган М. В. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 8213 с. (Серия "Библиотека 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970462133.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970457719.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970454183.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970450727.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970458099.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455159.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970453889.html
http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970444078.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970458310.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970451168.html


врача-специалиста") электронный // URL: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970448021.html 

6. Труфанов, Г. Е. Практическая ультразвуковая диагностика в педиатрии / под ред. 

Труфанова Г. Е., Иванова Д. О., Рязанова В. В. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 

216 с. электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970442258.html 

7. Рациональная антимикробная терапия: руководство для практикующих врачей 

[Электронный ресурс] / под ред. С. В. Яковлева. - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: Лит-

терра, 2015. - http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785423501716.html 

8. Неонатология. Национальное руководство. Краткое издание [Электронный ресурс]/ 

Под ред. акад. РАМН Н.Н. Володина. 2014. - 

http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970431597.html 

9. Непроходимость желудочно-кишечного тракта у детей: национальное руководство 

[Электронный ресурс]/ под ред. Ю. А. Козлова, В. В. Подкаменева, В. А. Новожило-

ва. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2017. - 

http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970441275.html 

10. Пропедевтика пренатальной медицины: руководство для врачей [Электронный ре-

сурс]/ И. Б. Манухин, Л. В. Акуленко, М. И. Кузнецов. -М.:ГЭОТАР-Медиа,2015.-5. 

http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970432495.html 

 

Интернет-ресурсы открытого доступа 

 

1. Электронный библиотечный абонемент Центральной научной медицинской 

библиотеки Первого Московского государственного медицинского университета им. 

И.М.Сеченова (http://www.emll.ru/newlib/330500) 

2. «Консультант врача. Электронная медицинская библиотека» 

(http://www.rosmedlib.ru) 

3. Рубрикатор клинических рекомендаций Министерства здравоохранения Россий-

ской  Федерации(http://cr.rosminzdrav.ru/) 

4. Федеральная электронная медицинская библиотека (http://193.232.7.109/feml) 

5. Федеральный портал «Российское образование» (http://www.edu.ru) 

6. Информационная система «Единое окно доступа к образовательным ресур-

сам»http://window.edu.ru/window) 

7. Документационный центр Всемирной организации здравоохранения 

(http://whodc.mednet.ru) 

8. Univadis.ru – ведущий интернет-ресурс для специалистов здравоохранения 

(http://www.univadis.ru).  

9. Научная электронная библиотека (http://elibrary.ru) 

10. Объединенная электронная библиотека учреждений профессионального образо-

вания Пензенской области (http://library.pnzgu/ru) 

11. Единое окно доступа к образовательным ресурсам (http://window.edu.ru) 

12. Медицинская энциклопедия http://alcala.ru/medicinskaya/medicinskaya-

enciklopediya.shtml 

13. Большая медицинская энциклопедия Doktorland.ru http://doktorland.ru/ 

14. Медицинская энциклопедия http://www.medical-center.ru/info.html 

15. Медицинская энциклопедия редких синдромов и генетических заболеваний 

http://bolezni-sindromy.ru/ 

16. Энциклопедия безопасности лекарств http://www.gabr.org/farm/lb.htm 

17. Энциклопедия центра Эмосhttp://sunduk.ru/encycl/ 

18. Энциклопедия Кругосветhttp://www.krugosvet.ru/taxonomy/term/20 

 

Ежегодно обновляемое лицензионное программное обеспечение: 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970448021.html
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970442258.html
http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785423501716.html?SSr=310133f0e4094df2c24352em.n.max@yandex.ru
http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970431597.html?SSr=310133f0e4094df2c24352em.n.max@yandex.ru
http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970441275.html?SSr=310133f0e4094df2c24352em.n.max@yandex.ru
http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970432495.html
http://www.emll.ru/newlib/?330500
http://www.rosmedlib.ru/
http://cr.rosminzdrav.ru/
http://193.232.7.109/feml
http://www.edu.ru/
http://window.edu.ru/window
http://whodc.mednet.ru/
http://www.univadis.ru/
http://elibrary.ru/
http://library.pnzgu/ru
http://window.edu.ru/
http://alcala.ru/medicinskaya/medicinskaya-enciklopediya.shtml
http://alcala.ru/medicinskaya/medicinskaya-enciklopediya.shtml
http://doktorland.ru/
http://www.medical-center.ru/info.html
http://bolezni-sindromy.ru/
http://www.gabr.org/farm/lb.htm
http://sunduk.ru/encycl/
http://www.krugosvet.ru/taxonomy/term/20


- СПС «Консультант Плюс» № 5219/2023 Договор от 28.02.2023 г. (срок действия с 

28.02.2023 г. по 31.12.2023 г. с продлением); 

- VeralTestProffessonal 2.9.2), договор №УТ0021121 от 11.05.2016 г. с ООО «Про-

грамос-Проекты», бессрочный; 

- ППП «StatisticaforWindowsv.6» (научная статистика), договор № 2011-А523 от 

24.11.2011 г. с ООО «Агентство деловой информации», количество – 1, бессрочный; 

- Национальная электронная библиотека (НЭБ). Договор о подключении к объектам 

национальной электронной библиотеки посредством использования сети Интернет 

№101/НЭБ/3818 от 07.05.2018 г. (срок действия с 07.05.2018 г. по 07.05.2028 г.). 

 

8. МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕОБЕСПЕЧЕНИЕ УЧЕБНОГО ПРОЦЕССА 

ПО РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЕ 

 

Помещения кафедры педиатрии и неонатологии представляют собой учебные 

аудитории для проведения занятий лекционного типа, занятий семинарского типа, 

групповых и индивидуальных консультаций, текущего контроля и промежуточной ат-

тестации, а также помещения для самостоятельной работы и помещения для хранения и 

профилактического обслуживания учебного оборудования. Помещения укомплектова-

ны специализированной мебелью и техническими средствами обучения, служащими 

для представления учебной информации большой аудитории. 

Для проведения занятий лекционного типа предлагаются наборы демонстраци-

онного оборудования и учебно-наглядных пособий, обеспечивающие тематические ил-

люстрации, соответствующие рабочим программам дисциплин (модулей). 

Минимально необходимый для реализации программы ординатуры перечень 

материально-технического обеспечения включает в себя специально оборудованные 

помещения для проведения учебных занятий, в том числе: 

− аудитории, оборудованные мультимедийными и иными средствами обучения, 

позволяющими использовать симуляционные технологии, с типовыми наборами про-

фессиональных моделей и результатов лабораторных и инструментальных исследова-

ний в количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмот-

ренные профессиональной деятельностью, индивидуально 

Помещения для самостоятельной работы обучающихся оснащены компьютер-

ной техникой с возможностью подключения к сети «Интернет» и обеспечением досту-

па в электронную информационно-образовательную среду РМАНПО. 

В случае применения электронного обучения, дистанционных образовательных 

технологий допускается замена специально оборудованных помещений их виртуаль-

ными аналогами, позволяющими обучающимся осваивать умения и навыки, преду-

смотренные профессиональной деятельностью. 

Кафедра педиатрии и неонатологии обеспечена необходимым комплектом ли-

цензионного программного обеспечения (состав определяется в рабочих программах 

дисциплин (модулей) и подлежит ежегодному обновлению). 

Электронно-библиотечные системы (электронная библиотека) и электронная 

информационно-образовательная среда обеспечивают одновременный доступ не менее 

25 процентамобучающихся по программе ординатуры. 

Обучающимся обеспечен доступ (удаленный доступ), в том числе в случае при-

менения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий, к со-

временным профессиональным базам данных и информационным справочным систе-

мам, состав которых определяется в рабочих программах дисциплин (модулей) и под-

лежит ежегодному обновлению. 

Обучающиеся из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья обеспе-

чены печатными и (или) электронными образовательными ресурсами в формах, адап-

тированных к ограничениям их здоровья. 



 

9. КАДРОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ РЕАЛИЗАЦИИ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ 

 

Реализация программы ординатуры обеспечивается профессорско-

преподавательским составом кафедры педиатрии и неонатологииПИУВ-филиал 

ФГБОУ ДПО РМАНПО Минздрава России. 
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