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ПОЛОЖЕНИЕ О СТАЖИРОВКЕ 
ВЫПУСКНИКОВ МЕДИЦИНСКИХ ВУЗОВ

1. Общие положения
1.1. Стажировка — обязательная форма постдипломной подготов­

ки выпускников медицинских институтов.
1.2. Целью ее является подготовка к самостоятельной работе по 

специальности акушер-гинеколог с учетом потребностей системы здра­
воохранения.

2. Организация и руководство стажировкой
2.1. Руководство стажировкой и ее организацию осуществляет Ми­

нистерство здравоохранения Республики Беларусь через медицинские ин­
ституты, в которых проходят подготовку врачи-сгажеры. Право на про­
ведение стажировки на базе клиник медицинских институтов предостав­
ляется Министерствам здравоохранения Республики Беларусь.

2.2. Местом проведения стажировки выпускников лечебно-проф­
илактических факультетов медицинских институтов являются клиничес­
кие базы этих институтов, располагающие высококвали-фицированны- 
ми педагогическими кадрами, современной клинической и лаборатор­
ной базой, способные обеспечить выполнение программы обучения.

2.3. Главные врачи лечебно-профилактических учреждений, в ко­
торых находятся клиники ведущие подготовку врачей-стажеров, обяза­
ны создавать для достижения целей стажировки все необходимые условия.

2.4. Непосредственная ответственность за организацию и проведе­
ние стажировки выпускников лечебно-профилактических и педиатричес­
ких факультетов медицинских институтов возлагается на заведующих ка­
федрами медицинских институтов.

2.5. Организационно-методическое руководство стажировкой и 
контроль за ее проведением осуществляют отделы стажировки медицин­
ских институтов.

2.6. Подготовка врачей-стажеров осуществляется в соответствии с 
типовыми учебными планами и программами стажировки, согласно дей­
ствующей “Номенклатуры врачебных специальностей” и перечня специ­
альностей, по которым разрешается стажировка.

Типовые учебные планы и программы стажировки утверждаются 
каждые 5 лет с учетом изменений государственного стандарта образова­
тельного минимума профессиональной образовательной программы по 
каждой специальности.

2.7. На стажировку выпускники медицинских институтов направля­
ются комиссиями Министерства здравоохранения Республики Беларусь 
по распределению на работу и стажировку.
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2.8. Выпускники лечебно-профилактического, педиатрического фа­
культетов проходят стажировку в течение 2 лет.

2.9. Ректор медицинского института на основании выданного вы­
пускнику медицинского института удостоверения о направлении на рабо­
ту и стажировку отдает приказ о зачислении выпускника медицинского 
института на стажировку по специальности.

После издания приказа оформляется трудовая книжка.

3. Содержание стажировки
3.1. Подготовка врачей- стажеров проводится по индивидуально­

му плану.
3.2. Ход выполнения индивидуального плана стажировки отража­

ется в дневнике врача-стажера, который еженедельно проверяется и 
подписывается руководителем.

4. Права и обязанности врачей-стажеров
4.1. В административном отношении врачи-стажеры подчиняются 

руководству медицинского института, в котором они проходят стажи­
ровку.

4.2. Врачи-стажеры обладают правами и несут ответственность за 
свои действия наравне со штатными врачами базового учреждения.

4.3. На врачей-стажеров полностью распространяются правила 
внутреннего трудового распорядка, права и льготы, установленные для 
медицинских работников данного учреждения.

4.4. Продолжительность рабочего дня для врачей-стажеров уста­
навливаются в соответствии с действующим законодательством для врачей.

4.5. Норма обслуживания для врачей-стажеров по каждой специаль­
ности устанавливается в пределах 50% от нормы определенной для штат­
ных врачей соответствующей специальности.

4.6. Работа врачей-стажеров по совместительству запрещается.
4.7. При изменении назначения на работу в период прохождения 

стажировки врачу-стажеру выдается:
а) справка установленной формы, в которой указывается срок обу­

чения по специальности, объем выполненной работы согласно 
учебного плана и программы;

б) дневник врача-стажера (заверенный руководителем клиники);
в) копия приказа о прекращении стажировки и направлении к ме­

сту назначения.
4.8. В случае длительного заболевания врача-стажера, при уходе 

в отпуск по беременности и родам, призыве на военные сборы и т.д. и 
т.п. стажировка продляется до установленной продолжительности.

4.9. Время стажировки включается во врачебный стаж.
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5. Подведение итогов стажировки
5.1. По окончании срока стажировки врачи-стажеры сдают аттеста­

ционный экзамен по специальности постоянно работающей государствен­
ной аттестационной комиссии, создаваемой при медицинском институте, 
где проводится аттестация врачей-стажеров. Персональный состав комиссии 
утверждается Министерством здравоохранения Республики Беларусь по 
представлению медицинского института. В состав комиссии должны вхо­
дить: председатель — представитель медицинского университета, профес- 
соры, доценты ведущих кафедр института, начальники управлений здраво­
охранения облисполкомов или их заместители, главные специалисты уп­
равлений здравоохранения облисполкомов. Непосредственные руководи­
тели стажировки представляют врача-стажера на аттестацию. Результаты 
работы аттестационной комиссии оформляются протоколом.

5.2. В аттестационную комиссию предъявляются следующие 
документы:

— отчет врача-стажера.
— заполненный аттестационный лист установленного образца;
— копия диплома об окончании вуза;
— характеристика на врача-стажера.
5.3. По результатам аттестации комиссия выносит решение о го­

товности врача-стажера к самостоятельной работе по специальности и 
выдает сертификат установленного образца.

5.4. В случае, если врач-стажер не аттестован, ему устанавливается 
повторный срок аттестации, до которого молодой специалист про­
должает работать в должности врача-стажера, устраняя выявленные не­
достатки подготовки, но не более одного месяца. При повторной не ат­
тестации подготовка молодого специалиста может быть продолжена на 
договорной основе за плату.

ПОЛОЖЕНИЕ О ВРАЧЕ - СПЕЦИАЛИСТЕ
Врач акушер-гинеколог должен:
— осуществлять обследование женщин вне и во время беременнос­

ти, выполняя наружное акушерское, а также влагалищное и прямоки­
шечное исследования, кольпоскопию и гистеросальпингографию;

— определять сроки беременности и родов и оценивать состояние 
плода;

— брать мазки для цитологического исследования и определять гор­
мональную активность яичников и проходимость труб;

— устанавливать диагноз и лечить женщин с патологическим тече­
нием беременности (внематочная беременность, невынашивание беремен­
ности, токсикозы, тазовые предлежания, узкий таз, многоплодие) и со­
путствующими экстрагенительными и гинекологическими заболеваниями;
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— - принимать нормальные и патологические роды; осуществлять 
лечебные мероприятия при акушерских кровотечениях;

— вести детей при физиологическом и патологическом течении пе­
риода новорожденности;

— осуществлять профилактику, устанавливать диагноз и лечить за­
болевания женских половых органов специфической и неспецифической 
этиологии в различные периоды жизни женщины; вести женщин с наруше­
ниями менструального цикла, доброкачественными опухолями и 
предраковыми заболеваниями;

— производить оперативное вмешательство с целью восстановле­
ния влагалища, шейки матки и промежности, прерывания беременности 
в ранние сроки, лечебно-диагностического выскабливания, удаления по­
липов шейки матки, диатермокоагуляции шейки матки и удаления ос­
татков плодного яйца при неполном аборте;

— ассистировать при наложении акушерских щипцов, вакуум-экс­
тракции плода, кесаревом сечении, удалении кисты яичника, надвлага- 
лищной ампутации матки, операции при внематочной беременности;

— контролировать и осуществлять реабилитацию гинекологичес­
ких больных после консервативного и хирургического лечения, а также 
в период патологического течения беременности; предоставлять доро­
довые и послеродовые отпуска женщинам и обеспечивать охрану труда 
беременных и матерей; выделять группы риска по кровотечению, трав­
матизму, токсикозам и проч.;

— организовывать и осуществлять профилактические осмотры 
населения и диспансерное наблюдение за больными; назначать и приме­
нять лечебную физкультуру; определять рацион питания здоровых и боль­
ных людей и производить расчеты питания; оценивать обстановку при 
выявлении инфекционных больных и проводить противоэпидемические 
и карантинные мероприятия;

— определять трудоспособность и оформлять листы нетрудоспо­
собности, по уходу за больными, различную медицинскую и финансово­
отчетную документацию; направлять больных на ВТЭК и ВКК;

— осуществлять организационно-методическую работу; осваивать 
новые эффективные методы и приемы работы и способствовать их внед­
рению в практику; решать задачи организации деятельности лечебно­
профилактических учреждений и руководства средним и младшим ме­
дицинским персоналом; обеспечивать профилактический уход за специ­
альным оборудованием и инструментарием, устранять мелкие неисправ­
ности; вести санитарно-просветительную работу среди населения;

— использовать медицинскую учебную, нормативную, справочную 
и научную литературу для решения профессиональных задач; читать и 
переводить специальные медицинские тексты на иностранном языке;

— соблюдать правила техники безопасности и охраны труда.
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КВАЛИФИКАЦИОННАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА 
ВРАЧА-СПЕЦИАЛИСТА ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ 

АКУШЕР-ГИНЕКОЛОГ

В соответствии с требованиями специальности врач акушер-ги­
неколог должен знать и уметь:

/. Общие знания:
— основы законодательства о здравоохранении и директивные 

документы, определяющие деятельность органов и учреждений 
здравоохранения;

— организацию акуш ерско-гинекологической помощи в 
стране,организацию работы скорой и неотложной помощи;

— показатели материнской и перинатальной смертности и 
мероприятия по их снижению;

— основы топографической анатомии областей тела и,в первую 
очередь, передней брюшной стенки и брюшной полости,забрюшинного 
пространства,малого таза и урогенитальной области в норме и при пато­
логии;

— основные вопросы нормальной и патологической физиологии 
соответственно у здоровых женщин и при акушерско-гинекологической 
патологии;

— взаимосвязь функциональных систем организма и уровни их регу­
ляции; физиологию и патологию менструальной функции женщины;

— физиологию и патологию беременности, родов, послеродового 
периода,группы риска;

— причины возникновения патологических процессов в организме 
женщины, механизмы их развития, клинические проявления;

— влияние производственных факторов на специфические функ­
ции женского организма;

— физиологию и патологию системы гемостаза, показания и проти­
вопоказания к переливанию крови и ее компонентов;

— основы водно-электролитного обмена и кислотно-основного сос­
тояния крови, типы их нарушений, принципы лечения;

— общие и специальные методы исследования в акушерстве и гине­
кологии, в т.ч. функционального состояния яичников;

— основы применения эндоскопии и рентгено-радиологии для 
обследования и лечения гинекологических больных;

— вопросы асептики и антисептики в акушерстве и гинекологии;
— основы иммунологии и генетики в акушерстве и гинекологии;
— принципы, приемы и методы обезболивания в акушерстве и гине­

кологии,основы интенсивной терапии и реанимации у женщин и 
новорожденных;



— основы инфузионной терапии в акушерстве и гинекологии,харак- 
теристику препаратов крови и кровезаменителей;

— основы фармакотерапии в акушерстве и гинекологии;
— принципы предоперационной подготовки и послеоперационно­

го ведения больных, методы реабилитации;
— основы патогенетического подхода при проведении терапии в 

акушерстве и гинекологии;
— основы физиотерапии и лечебной физкультуры в акушерстве и 

гинекологии, показания и противопоказания к санаторно-курортному 
лечению;

— основы рационального питания и принципы диетотерапии в аку­
шерско-гинекологической практике;

— новые современные методы профилактики и лечения акушерс­
ко-гинекологической патологии, а также непланируемой беременности;

— основы онкологической настороженности в целях профилакти­
ки и ранней диагностики злокачественных новообразований у женщин;

— вопросы временной и стойкой нетрудоспособности, врачебно­
трудовой экспертизы в акушерстве и гинекологии;

— организацию, проведение диспансеризации женщин, анализ ее 
эффективности;

— особенности санэпидрежима в отделениях акушерского и гинеко­
логического стационара, в женской консультации;

— показания к госпитализации беременных женщин и гинекологичес­
ких больных;

— оборудование и оснащение операционных и палат интенсивной 
терапии, технику безопасности при работе с аппаратурой, хирургичес­
кий инструментарий необходимый при различных акушерско- 
гинекологических операциях;

— принципы работы с мониторами;
— основы юридического права в акушерстве и гинекологии;
— вопросы организации медицинской службы гражданской обо­

роны.

2, Общие умения:
— получить информацию о течении беременности, о заболевании;
— выявить факторы риска развития той или иной акушерской и 

гинекологической патологии и организовать проведение мер 
профилактики;

— применить объективные методы обследования беременной, боль­
ной, выявить общие и специфические признаки гинекологического забо­
левания или осложнения беременности;

— оценить тяжесть состояния больной, определить объем и после­
довательность реанимационных мероприятий;
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— оказать необходимую срочную помощь при неотложных состо­
яниях;

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

— выявить ранние признаки беременности, определить ее сроки .по­
ложение плода, размеры таза;

— определить показания к госпитализации беременной или гинеко­
логической больной, организовать госпитализацию в соответствии с со­
стоянием женщины;

— составить дифференцированный план ведения беременной и про­
вести его коррекцию в динамике;

— разработать план подготовки больной к экстренной или плано­
вой операции, определить степень нарушения гомеостаза, осуществить 
подготовку всех функциональных систем организма к операции;

— определить группу крови и выполнить внутривенное или внутри­
артериальное переливание крови, реинфузию;выявить возможные транс- 
фузионные осложнения и провести необходимые лечебно-профилактичес­
кие мероприятия;

— применить по показаниям адекватную методику обезболивания 
в акушерско-гинекологической практике;

— решить вопрос о трудоспособности больной;
— вести медицинскую документацию, осуществлять преемствен­

ность между лечебно-профилактическими учреждениями;
— проводить профилактику непланируемой беременности;
— проводить диспансеризацию, оценивать ее эффективность;
— проводить анализ основных показателей деятельности лечебно­

профилактического учреждения;
— проводить санитарно-просветительную работу.

3. Специальные знания и умения:
Специалист акушер-гинеколог должен знать профилактику, 

диагностику, клинику и лечение и уметь диагностировать и оказывать 
необходимую помощь при следующих неотложных состояниях;

— травматический шок;
— острая кровопотеря (в т.ч. преждевременная отслойка плаценты);
— эклампсия;
— острая сердечно-сосудистая и дыхательная недостаточность.
Специалист акушер-гинеколог должен:
— установить срок беременности, оценить состояние здоровья бе­

ременной, выявить возможные нарушения и осуществить комплекс дис­
пансерных мероприятий;

— выявить признаки ранней или поздней патологии беременности
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(ранний и поздний токсикоз, водянка, нефропатия, эклампсия) и провести 
все необходимые мероприятия по ее устранению;

— выполнить наружное и внутреннее акушерское исследование, оп­
ределить фазу течения родов и положения плода, степень зрелости шей­
ки матки;

— провести физиологические роды, роды при затылочном или 
головном предлежании плода;

—■ своевременно распознать и провести роды при разгибательных 
предлежаниях плода, тазовом предлежании, крупном плоде и многоплод­
ной беременности;

— оценить степень сужения таза, обосновать наиболее рациональ­
ную тактику и выполнить ее;

— своевременно определить показания к операции кесарева сечения;
— обосновать тактику при поперечном положении плода и выпол­

нить ее;
— обосновать тактику ведения родов при экстрагенитальных забо­

леваниях;
— определить аномалии родовой деятельности (первичная сла­

бость, вторичная слабость, быстрые и стремительные роды) и осущес­
твить регуляцию родовой деятельности;

— установить причину акушерского кровотечения (предлежание 
плаценты, преждевременная отслойка, атоническое кровотечение) и ока­
зать необходимую помощь при этом состоянии;

— установить признаки внутриутробной гипоксии плода и оказать 
необходимую помощь;

— выполнить реанимационные мероприятия при асфиксии и родо­
вой травме новорожденного;

— оценить течение послеродового периода, выявить послеродовые 
осложнения и провести борьбу с ними;

— определить осложнения периода новорожденное™, разработать 
лечебные мероприятия и провести их.

Специалист акушер-гинеколог должен уметь установить диагноз и 
провести необходимое лечение при следующих заболеваниях:

— внематочная беременность;
— внебольничный аборт;
— генитальный туберкулез;
— воспалительные заболевания женских половых органов септичес­

кой этиологии;
— аномалии положения половых органов;
— гонорея у женщин;
— трихомониаз мочеполовых органов;
— дисгормональные заболевания;
— доброкачественные опухоли матки и придатков;
— злокачественные опухоли матки и придатков.



4. Операции и манипуляции:
— кольпоскопия;
— диагностическое выскабливание полости матки;
— выскабливание полости матки при прерывании беременности;
— классическое ручное пособие;
— экстракция плода;
— акушерские щипцы;
— массаж матки при ее атонии;
— кесарево сечение;
— зашивание разрыва шейки матки, влагалища, промежности;
— ручное отделение и выделение последа, ручной контроль полос­

ти матки;
— лапаротомия при внематочной беременности и перекруте кисты 

яичника;
— пункция заднего свода;
— гидротубация;
— амниотомия;
— гистеросальпингография;
— ампутация матки;
— прицельная биопсия;
— удаление полипа слизистой шейки матки;
— катетеризация мочевого пузыря;
— зондирование желудка;
— сифонная клизма;
— венесекция, внутривенные вливания, трансфузия крови.

ПРОГРАММА ПОДГОТОВКИ ВРАЧА-СТАЖЕРА 
ПО АКУШЕРСТВУ И ГИНЕКОЛОГИИ

Код, раздел, тема, элементы

I. ОРГАНИЗАЦИЯ АКУШЕРСКО-ГИНЕКОЛОГИЧЕСКОЙ
ПОМОЩИ

1.1. Теоретические основы охраны здоровья женщины-матери и 
организация акушерско-гинекологической службы.

1.1.1. Социально-биологические аспекты здоровья и воспроизвод­
ства населения. Влияние факторов внешней среды на здоровье матери и 
ребенка.

1.1.2. Охрана материнства в Республике Беларусь. Законодательство.
1.1.3. Организация помощи беременным, роженицам и родильни­

цам, гинекологическим больным.
1.1.4. Причины материнской смертности и ее профилактика.
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1.1.5. Структура,профилактика перинатальной смертности. При­
чина и профилактика мертворождаемости,смертности новорожденных.

1.2. Акушерско-гинекологическая помощь в женской консультации, 
работа АТПК.

1.3. Организация гинекологической помощи .анализ гинекологичес­
кой заболеваемости.

1.4. Организация специализированной акушерско-гинекологичес­
кой помощи.

1.5. Акушерско-гинекологическая помощь женщинам,проживаю­
щим в сельской местности. Выездная медицинская помощь беременным 
женщинам и гинекологическим больным.

1.6. Утрата трудоспособности и реабилитация в акушерско-гине­
кологической практике.

1.7. Программы ежегодной диспансеризации.
1.8. Законодательство о здравоохранении и его задачи в республи­

ке Беларусь.
1.9. Этика и деонтология врача.
1.10. Санитарно-просветительная работа.

2. КЛИНИЧЕСКАЯ АНАТОМИЯ И ФИЗИОЛОГИЯ 
ОРГАНОВ МАЛОГО ТАЗА

3. ОСНОВНЫЕ МЕТОДЫ ОБСЛЕДОВАНИЯ 
В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ

3.1. Клинические и лабораторные методы исследования.
3.2. Электрофизиологические методы исследования матери и плода.
3.3. Рентгенологические методы исследования.
3.4. Ультразвуковые методы исследования.
3.5. Радиоизотопные методы исследования.
3.6. Эндоскопические методы исследования.
3.7. Морфологические методы исследования.

4. ОБЕЗБОЛИВАНИЕ В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ

4.1. Обезболивание родов: седативные, спазмолитические, анальге­
тические средства.

4.1.1. Аутоанальгезия ингаляционными анестетиками.
4.1.2. Длительная перидуральная анестезия.
4.1.3. Немедикаментозные методы воздействия (электроанальгезия, 

и глореф лексотерап и я).
4.1.4. Наркоз при кесаревом сечении: эндотрахеальный, местная 

анестезия, перидуральная анестезия.
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4.2. Обезболивание при малых акушерских операциях:наложении 
акушерских щипцов,вакуум-экстракции,ручном обследовании матки и 
отделении последа, восстановлении разрывов шейки матки, влагалища, 
промежности.

4.3. Обезболивание при полостных гинекологических операциях, 
влагалищных, абортах и диагностических операциях.

5. ФИЗИОЛОГИЧЕСКОЕ АКУШЕРСТВО
5.1. Физиология беременности.
5.2. Физиология родов.
5.3. Физиология послеродового периода.

6. АНТЕНАТАЛЬНАЯ ОХРАНА ЗДОРОВЬЯ ПЛОДА 
И ПЕРИНАТАЛЬНАЯ ПАТОЛОГИЯ

6.1. Антенатальная охрана плода и иммунологические взаимоот­
ношения матери и плода.

6.1.1. Антигенная несовместимость крови матери и плода по систе­
ме АВО и резус-фактору, диагностика, ведение беременности, родов, но­
ворожденных. Реабилитация,профилактика сенсибилизации.

6.2. Невынашивание беременности: причины, клиника, диагнос­
тика, лечение, профилактика.

6.3. Переношенная беременность: причины, диагностика, влия­
ние на плод, ведение беременности, родов, профилактика.

6.4. Гипоксия и отставание внутриутробного развития плода. 
Хроническая и острая гипоксия плода, дистресс-синдром, задержка внут­
риутробного развития плода (причины, диагностика, терапия, профи­
лактика).

6.5. Родовая травма плода и новорожденного при самопроизволь­
ных родах и оперативных родоразрушениях: этиология, патогенез, диаг­
ностика, лечение.

6.6. Реанимация и интенсивная терапия доношенных и недоношен­
ных новорожденных.

6.7. Антенатально-повреждающие факторы: инфекционные (пара­
зитарные, вирусные, микробные), неинфекционные (лекарственные, 
химические, физические), лечение, термические, механические.

7. ПАТОЛОГИЧЕСКОЕ И ОПЕРАТИВНОЕ АКУШЕРСТВО

7.1. Патологическое акушерство
7.1.1. Анатомически и клинически узкий таз: классификация, тече­

ние и ведение беременности, родов.
7.1.2. Неправильные предлежания и вставления головки плода:

14



разгибательные, асинклитические вставления, высокое прямое и попереч­
ное стояние головки плода, диагностика, течение и ведение родов.

7.1.3. Тазовые предлежания, этиология, диагностика, ведение 
беременности и родов.

7.1.4. Аномалии родовой деятельности, классификация, клиника, 
диагностика, ведение родов.

7.1.5. Многоплодная беременность, диагностика, течение и ведение 
родов.

7.1.6. Беременность и роды при крупном плоде, причины, диаг­
ностика, ведение беременности и родов, профилактика в женской 
консультации.

7.2. Оперативное акушерство
7.2.1. Современные методы прерывания беременности в ранних и 

поздних сроках, показания, техника, профилактика осложнений, 
реабилитация.

7.2.2. Современные методы контрацепции.
7.2.3. Внебольничный аборт, диагностика, тактика врача.
7.2.4. Кесарево сечение в современном акушерстве: показания, 

противопоказания, подготовка, методы операции, ведение послеопе­
рационного периода, профилактика осложнений.

7.2.5. Акушерские щипцы.

8. ЭКСТРАГЕНИТАЛЬНЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ 
В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ

8.1. Беременность и заболевания сердечно-сосудистой системы.
8.2. Беременность и заболевания органов дыхания.
8.3. Беременность и заболевания желудочно-кишечного тракта, печени.
8.4. Беременность и заболевания органов мочевыделения: пиело­

нефрит, гломерулонефрит, мочекаменная болезнь, гидронефроз, туберку­
лез почек, хроническая почечная недостаточность; реабилитация, ВТЭ, 
показания к прерыванию беременности.

8.5. Эндокринная патология и беременность.
8.6. Беременность и заболевания крови.
8.7. Беременность, инфекционные и паразитарные заболевания.
8.7.1. Вирусные заболевания (грипп, инфекционно-вирусный гепа­

тит А и сывороточный гепатит В, СПИД), клиника, ведение беремен­
ности, родов, влияние на плод.

8.7.2. Токсоплазмоз, клинические формы, диагностика, влияние 
на плод, реабилитация, ВТЭ.

8.7.3. Малярия, бруцеллез, листериоз и другие инфекционные 
заболевания и беременность, клиника, диагностика, лечение, влияние 
на плод, ведение беременности, родов.
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8.7.4. Венерические заболевания и беременность.
8.7.4.1. Гонорея, течение, лечение, ведение беременности, родов, 

влияние на плод.
8.7.4.2. Трихомониаз, ведение беременности, родов, влияние на плод.
8.7.4.3. Сифилис, особенности течения, ведение беременности, ро­

дов, влияние на плод.
8.8. Беременность и заболевания других органов.
8.8.1. Миопия, ведение беременности и родов.Миастения и беремен­

ность, особенности течения и ведение беременности и родов.
8.8.2. Заболевания центральной и периферической нервной систе­

мы (кровоизлияния, опухоли головного мозга, радикулиты и др.), веде­
ние беременности и родов, показания к прерыванию беременности.

8.9. Эксграгенитальная патология у гинекологических больных.

9. КРОВОТЕЧЕНИЯ В АКУШЕРСТВЕ. ШОК И ТЕРМИНАЛЬНЫЕ 
СОСТОЯНИЯ В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ

9.1. Кровотечения во время беременности.
9.1.1. Предлежание плаценты, миграция плаценты. Этиология, па­

тогенез, диагностика, клиника, лечение, профилактика, группы риска.
9.1.2. Преждевременная отслойка нормально расположенной пла­

центы, этиология,патогенез, клиника, лечение, профилактика.
9.2. Кровотечения во время родов.
9.2.1. Предлежание плаценты.
9.2.2. Преждевременная отслойка нормально и низко расположен­

ной плаценты.
9.2.3. Нарушения механизма отделения и выделения последа.
9.3. Кровотечения в раннем и позднем послеродовом периодах.
9.3.1. Гипотоническое, атоническое кровотечения.
9.3.2. Поздние послеродовые кровотечения.
9.4. Шок и терминальные состояния в акушерстве и гинекологии.
9.4.2. Основные клинические формы шока и терминальных состояний.
9.4.2.1. Шок I степени (период относительной компенсации).
9.4.2.2. Шок Н-Ш степени (период нарушения компенсации).
9.4.2.3. Шок IY степени (предагональная, декомпенсированная 

кровопотеря).
9.4.2.4. Агония и клиническая смерть.
9.4.3. Лечение шока и терминальных состояний.
9.4.3.1. Воспаление ОЦК,гемотрансфузия, показания, объем.
9.4.3.2. Прямое переливание крови.
9.4.3.3. Методы гемотрансфузии, внутривенное, внутриартериаль­

ное нагнетание крови и прямое переливание.
9.4.3.4. Характеристика постгемотрансфузионных осложнений.
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9.4.3.5. Декстраны (полиглюкин, реополиглюкинн), белковые пре­
параты, гормональные препараты, витаминотерапия; препараты, регу­
лирующие сосудистый тонус, электролиты, буферные растворы.

9.4.4. Диссеминированный внутрисосудистый синдром свертыва­
ния крови (ДВС), эмболия околоплодными водами. Этиология, патоге­
нез, клиника, диагностика,лечение.

9.4.5. Постгипоксический отек головного мозга.
9.4.6. Острая дыхательная недостаточность.
9.4.7. Шоковое легкое, отек легкого.
9.4.8. Острая почечная недостаточность, формы, диагностика.
9.4.9. Гемодиализ.
9.4.10. Сепсис.
9.4.11. Синдром Шихена.
9.4.12. Реабилитация больных, перенесших шок и терминальные 

состояния, ВТЭ.

10. ТОКСИКОЗЫ БЕРЕМЕННОСТИ
10.1. Ранние токсикозы беременных.
10.2. Токсикозы второй половины беременности (гестоз). Класси­

фикация, клиника, диагностика, тактика ведения беременности и ро­
дов, интенсивная терапия, родоразрешения, исходы для плода, реаби­
литация, ВТЭ.

11. ТРАВМАТИЗМ В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ
11.1. Травматизм в акушерстве.
11.1.1. Разрывы наружных половых органов, промежности, клито­

ра, показания и противопоказания к перинеотомии, эпизиотомии.
11.1.1.1. Повторное наложение швов при вторичном заживлении 

раны промежности.
11.1.1.2. Восстановительная операция в отдаленном послеродовом 

периоде (сроки).
11.1.1.3. Разрывы шейки матки, влагалища, гематома, тактика ве­

дения больных при нарастающей гематоме, при прекратившемся крово­
течении.

11.1.3. Разрывы матки во время беременности, в родах, классифи­
кация, клиника, тактика ведения, оперативное лечение, интенсивная те­
рапия, реабилитация.

11.1.4. Разрыв лонного сочленения.
11.1.5. Травма смежных органов: мочевого пузыря, прямой кишки.
11.1.5.1. Ведение беременности и родов при: анатомически узком 

тазе, крупном плоде, тазовом предлежании.
11.1.5.2. Кесарево сечение в современных условиях.
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11.1.5.3. Операция наложения акушерских щипцов, вакуум-экстрак­
тора.

11.1.5.4. Операции при разрыве промежности III степени.
11.1.6. Перфорация матки, клиника, диагностика, показания к кон­

сервативному ведению, объем оперативного лечения, реабилитация, ВТЭ.
11.2. Травматизм при акушерских и гинекологических операциях.
11.2.1. Травма уретры, мочевого пузыря, прямой кишки.
11.2.1.1. Профилактика травмы при пластических влагалищных опе­

рациях, при чревосечении.
11.2.1.2. Особенности операции при интралигаментарных кисто- 

мах яичников, узлах миомы.
11.2.1.3. Особенности операции при воспалительных конгламера- 

тах в придатках, эндометриоидных кистах яичников.
11.2.1.4. Особенности операции при злокачественных опухолях тела 

матки, шейки,яичников.
11.2.1.5. Восстановительные операции при травме мочевого пузы­

ря, мочеточников, кишки.

12. ГИНЕКОЛОГИЯ ДЕТСКОГО ВОЗРАСТА
12.1. Характеристика физиологических особенностей детского 

организма по периодам.
12.2. Нарушения менструальной функции.
12.2.1. Преждевременное и запоздалое половое созревание.
12.2.2. Аменорея.
12.2.3. Ювенильные кровотечения.
12.2.4. Альгодисменорея.
12.2.5. Нейроэндокринные синдромы (синдром Шерешевского-Тер- 

нера, синдром Морисо, Бабинского-Фрелиха идр.).
12.3. Аномалии развития половых органов: аплазия и атрезия вла­

галища и матки, недоразвитие половых органов, другие виды аномалий.
12.4. Воспалительные заболевания половых органов: вульвова- 

гиниты, воспалительные заболевания придатков, матки, тазовой брю­
шины.

12.5. Новообразования половых органов. Опухоли и опухолевид­
ные образования яичников, опухоли матки, влагалища.

13. ЭНДОКРИНОЛОГИЯ В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ
13.1. Нейрогуморальная регуляция репродуктивной функции.
13.1.1. Нейроэндокринная регуляция (кора мозга, гипоталамус, 

гипофиз, яичники).
13.1.2. Другие железы внутренней секреции: кора надпочечников, шиш­

ковидная железа, щитовидная железа, вилочковая железа, АПИД-система.
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13.1.3. Нейроэндокринный гомеостаз.
13.2. Расстройства менструальной функции, классификация.
13.2.1. Аменорея.
13.2.2. Дисфункциональные маточные кровотечения.
13.2.3. Альгодисменорея.
13.3. Нейроэндокринные гинекологические синдромы: синдром по­

ликистозных яичников, адреногенитальный синдром, предменстру­
альный синдром, посткастрационный синдром, климактерический синд­
ром, синдром аменореи-галактореи,синдром Шихена, синдром гиперсти­
муляции яичников.

13.4. Эндокринная патология и беременность.
13.4.1. Болезнь Иценко-Кушинга и беременность, этиология, патоге­

нез, клиника, диагностика, ведение беременности, родов.
13.4.2. Заболевания щитовидной железы: диффузно-токсический 

зоб, гипотиреоз, микседема, токсическая аденома, воспалительные за­
болевания щитовидной железы, рак щитовидной железы и беременность.

13.4.3. Заболевания надпочечников гиперкортицизм, 
гипокортицизм, опухоли) и беременность.

14. ВОСПАЛИТЕЛЬНЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ И СЕПТИЧЕСКИЕ 
ИНФЕКЦИИ В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ

14.1. Септические заболевания в акушерстве
14.2. Воспалительные заболевания половых органов, тазовой клет­

чатки, брюшины (неспецифические). Вульвит, бартолинит, ост­
роконечные кондиломы и др. Воспалительные процессы влагалища, шей­
ки матки,тела матки, придатков матки, параметрит, пельвиоперитонит.

14.3. Воспалительные заболевания половых органов (специфические).
14.4. Септические заболевания в гинекологии. Перитонит, септице­

мия, септический шок, интенсивная терапия, профилактика, реабили­
тация, ВТЭ.

14.5. Лактационный мастит: инфильтративный, гнойный, флегмен- 
тозный, гангренозный. Консервативное, оперативное лечение. Пока­
зания к выключению лактации, профилактика.

15. ОПЕРАТИВНАЯ ГИНЕКОЛОГИЯ
15.1. Предоперационная подготовка.Методы подготовки.
15.2. Диагностические операции: зондирование матки, биопсия,
выскабливание матки, аспирация эндометрия, гистероскопия и др.
15.3. Операции на матке: консервативные, полурадикальные, ампу­

тация и экстирпация матки.
15.4. Операции на придатках: удаление труб, пластика, стерилиза­

ция, резекция яичников, ушивание, удаление.
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15.5. Операции при злокачественных опухолях:
15.5.1. Шейка матки, расширенная экстирпация матки с придатка­

ми и лимфаденэктомия.
15.5.2. Тело матки, экстирпация матки с придатками, расширенная 

экстирпация матки с лимфаденэктомией.
15.5.3. Операции при злокачественных опухолях придатков матки. 

Надвлагалищная ампутация матки с придатками и экстирпация сальни­
ка, экстирпация матки с придатками.

15.5.4. Операции при злокачественных опухолях вульвы и влага­
лища.

15.6. Методы оперативного лечения при ретродевиациях, опуще­
нии стенок влагалища, выпадение матки, операции на шейке матки.

15.6.1. Пластика стенок влагалища и промежности, пластика урет­
ры, срединная кольпорафия.

15.6.2. Вентрофиксация и вентросуспензия.
15.6.3. Влагалищная экстирпация матки.
15.6.4. Операции на шейке: диатермо- и криокоагуляция, 

диатермоконизация, клиновидная,конусовидная и высокая ампутация.
15.6.5. Операция Манчестерская.Шеечно-влагалищные свищи.
15.7. Оперативные вмешательства при аномалиях развития женс­

ких половых органов: гинатрезии, гимен и вульвы, влагалища, шейки 
матки, тела матки, кольпопоэз, операции метропластики при пороках 
развития матки.

15.8. Восстановительные операции при травме и свищах кишечни­
ка и мочевых путей:

15.8.1. Зашивание раны кишки.
15.8.2. Восстановительные операции при ранениях мочевыводящих 

путей.
15.8.3. Кишечно-половые свищи.
15.9. Интенсивная терапия и профилактика осложнений в послеопе­

рационном периоде.
15.9.1. Восстановление физиологических функций: коррекция 

гомеостаза, мочеиспускания, кишечника, печени, почек.
15.9.2. Ведение послеоперационного периода и профилактика 

послеоперационных осложнений.
15.9.3. Тромбоэмболия.

16. НОВООБРАЗОВАНИЯ ЖЕНСКИХ ПОЛОВЫХ ОРГАНОВ 
И МОЛОЧНЫХ ЖЕЛЕЗ

16.1. Предопухолевые заболевания женских половых органов и вла­
галища, шейки; эрозии и эктропион шейки матки, гиперплазия эндометрия.

16.2. Опухолевидные образования яичников.
16.3. Доброкачественные и пограничные опухоли.
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16.3.1. Доброкачественные опухоли наружных половых органов и 
влагалища.

16.3.2. Миома матки.
16.3.3. Классификация доброкачественных и пограничных опухо­

лей яичников (ВОЗ): эпителиальные опухоли — серозные, муцинозные; 
опухоли из тканей яичников, исходящие вне фолликула: фиброма, опу­
холь Бреннера; опухоль из остатков мезонефрона (вольфава тела и ка­
нальцев); параовариальная киста, киста мезонефрального (гартнерова 
хода), опухоль стромы полового тяжа: гранулезоклеточные, текаклеточ- 
ные, орренобластома (андробластома), гинандробластома; опухоли (ову- 
логенные) герминогенные:тератома зрелая (дермоидная, струма яични­
ка), тератома незрелая, дисгерминома.

16.4. Злокачественные опухоли:
16.4.1. Рак наружных половых органов и влагалища.
16.4.2. Рак шейки матки.
16.4.3. Рак тела матки.
16.4.4. Саркома матки.
16.4.5. Трофобластическая болезнь.
16.4.6. Рак яичников.
16.5. Дисгормональные заболевания и рак молочной железы.
16.5.1. Клинические формы заболевания молочной железы 

(мастодиния, тиреотоксическая болезнь, мастопатия — болезнь Виль- 
яминова, фиброзная мастопатия, фиброаденома молочной железы, кис­
тозная мастопатия.

16.5.2. Рак молочной железы.

17. ОСТРЫЙ ЖИВОТ В ГИНЕКОЛОГИИ
17.1. Острый живот при кровотечении в брюшную полость. Внема­

точная беременность, апоплексия яичников, перфорация матки.
17.2. Острый живот при воспалении половых органов. Пельвиопе- 

ритонит.
17.3. Острый живот при нарушении кровоснабжения органов ма­

лого таза и опухолей. Перекрут ножки опухоли яичника, нарушение кро­
воснабжения миоматозного узла.

18. ЭНДОМЕТРИОЗ

19. БЕСПЛОДИЕ
19.1. Эндокринное бесплодие.
19.2. Трубный фактор в бесплодии. Хрронический сальпингит. 

Перитониальный фактор бесплодия. Цервикогистеросальпингография 
обычная. Рентгенотелевизионная. Лапароскопия. Методы лечения: кон­
сервативные, оперативная лапароскопия. Пороки развития труб. Фун­
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кциональное трубное бесплодие. Кимопертубация, радиоизотопные ме­
тоды, рентгенокимография. Лечения, реабилитация.

19.3. Маточный фактор бесплодия.
19.3.1. Пороки развития матки: двойная, двурогая матка с добавоч­

ным рогом.
19.3.2. Синехии матки.
19.3.3. Шеечный фактор с бесплодием.
19.4. Малые формы эндометриоза как причины бесплодия.

20. ИЗБРАННЫЕ ВОПРОСЫ СМЕЖНЫХ ДИСЦИПЛИН
20.1. Урогинекология.
20.1.1. Расстройства мочеиспускания (дизурия, недержание мочи, 

ишурия и др.).
20.1.2. Болезни органов мочевой системы, туберкулез мочевой сис­

темы, мочекаменная болезнь, гидроуретронефрозы, дистония почек.
20.1.3. Опухоли мочевой системы, мочеполовые свищи.
20.2. Генетика в акушерстве и гинекологии.
20.2.1. Наследственные признаки человека.Пути их передачи. Час­

тота наследственных поражений новорожденных.
20.2.1.1. Роль нуклеиновых кислот в хранении и реализации генети­

ческой информации. Понятие о гене. Доминантные, кодоминантные, 
рецессивные признаки.

20.2.1.2. Признаки, сцепленные с Х-хромосомой.
20.2.1.3. Структура и функция хромосом человека. Нормальный ка­

риотип человека
20.2.2. Патологические изменения хромосом человека: анеуплодия, 

синдром Шерешевского - Тернера, Клайнфельтера, Дауна и т.д.
20.2.2.1. Полиплодия. Частота встречаемости хромосомных ано­

малий среди живорожденных и мертворожденных (и абортусов).
20.2.2.2. Хромосомные перестройки и их частота в популяции: деле- 

ции, инверсии, транслокации.
20.2.3. Диагностика хромосомных аномалий.
20.2.4. Антигенные системы человека. Эритроцитарные антигены 

системы АВО, резус и др.
20.2.4.1. Типы наследственной передачи.
20.2.4.2. Несовместимость организмов матери и плода по этим сис­

темам антигенов.
20.2.4.3. Гемолитическая болезнь новорожденных.
20.4.5. Лейкоцитарные антигены системы HLA.
20.4.5.1. Тип наследования.
20.4.5.2. Несовместимость матери и плода по системе антигенов HLA.
20.4.5.3. Бесплодие, вызванное несовместимостью организмов ма­

тери и плода по эритроцитарным и лейкоцитарным системам антигенов.
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20.3. Аллергические состояния в акушерстве и гинекологии.
20.3.1. Наследственная и индуцированная аллергия.
20.3.2. Анафилактический шок.
20.4. Сексология.
20.4.1. Физиология и сексология, современные представления о 

новой конституции. Психическая и рефлекторная регуляция половой фун­
кции. Биологические особенности сексуальности у женщин.

20.4.2. Патология в сексологии. Патофизиологические предпосыл­
ки для возникновения неврозов и психогенных сексуальных нарушений.

МЕТОДИКА ПОДГОТОВКИ

МЕТОДИКА ПРАКТИЧЕСКОГО ОБУЧЕНИЯ
Врач-стажер курирует 5-8 больных под руководством заведующе­

го отделением, дежурит в стационаре не реже одного раза в неделю. Врач- 
стажер активно участвует в работе утренних конференций (докладывает 
о результатах проведенного дежурства, тяжелых больных). Выступает с 
рецензиями историй болезни и родов и реферативными докладами на 
врачебных конференциях. Большое значение в подготовке врачей-ста- 
жеров имеют клинические разборы больных, участие в обходах сотруд­
никами университета, заведующими отделениями, ассистенции на опе­
рациях, выполнение диагностических манипуляций, малых акушерских, 
гинекологических и полостных операций. Собеседование проводит ру­
ководитель врачей-стажеров по окончании работы в каждом отделении. 
Темы семинарских занятий указаны в индивидуальном плане.

Объем освоения практическими навыками врачем-стажером 
рекомендован программой подготовки.

ТЕОРЕТИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВКА
Теоретическая подготовка врачей-стажеров состоит из обязатель­

ного участия в семинарских занятиях, научно-практических конференци­
ях, заседаниях научного общества, ВКК по разбору перинатальной смер­
тности, а также в изучении и реферировании рекомендуемой литературы. 
Врачи-стажеры выступают с реферативными докладами на конферен­
циях, семинарах, используя для докладов клинические и архивные мате­
риалы базового учреждения и медицинскую литературу.

Изучаются основные приказы и другие нормативные документы, 
лежащие в основе деятельности акушерско-гинекологических учреждений.

/ )  Семинарские занятия

Темы и даты проведения семинарских занятий устанавливаются в 
начале учебного года руководителями подготовки врачей-стажеров.
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Следует стремиться к тому, чтобы тема семинарского занятия совпадала 
с работой стажера в соответствующем отделении. Врачу-стажеру зара­
нее предлагается список вопросов и литературы, которую он должен 
проработать при подготовке к семинару. Семинарские занятия прово­
дятся руководителем с обязательным тематическим разбором больных. 
Семинар длится 2 часа.

2) Написание рефератов

По наиболее актуальным темам программы врачи-стажеры пишут 
рефераты. Темы рефератов, их количество определяют руководители вра- 
чей-стажеров.

Сроки представления рефератов указываются в индивидуальных 
планах. По теме реферата проводится собеседование с врачом-стажером 
во время ежеквартальных проверок работы врачей-стажеров.

Образец плана реферата:
I. Введение.
II. Основная часть:

1. Современное состояние вопроса.
2. Этиология, патогенез.
3. Клиника.
4. Методы диагностики.
5. Принципы лечения.
6. Реабилитация. Прогноз. Трудоспособность.

III. Заключение.
IY. Использованная литература (8 -10  источников).

3) Научно-исследовательская работа

Врач-стажер должен приобретать навыки научно-исследовательс­
кой работы, научиться анализировать клинический материал, сопостав­
лять факты, делать выводы. Научная работа планируется совместно с 
администрацией акушерско-гинекологического учреждения и препода­
вателем университета.

Работа должна иметь следующие разделы:
1) оглавление;
2) введение;
3) обзор литературы (современное состояние вопроса);
4) материалы и методы исследования;
5) результаты собственных исследований и их обсуждение;
6) заключение и выводы;
7) практические рекомендации;
8) список использованной литературы.
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Во введении надо отразить актуальность темы, краткое содержа­
ние вопроса, цель и конкретные задачи исследования.

В обзоре литературы охарактеризовать современное состояние во­
проса. Используется литература последних 5-7  лет, имеющая отношение 
к данному вопросу.

В разделе “Материалы и методы исследования” характеризуется 
обследованная группа больных и методы обследования.

Раздел “Результаты собственных исследований и их обсуждение” 
излагается подробно с приведением выписок из историй болезни, родов. 
В качестве иллюстраций применяются таблицы, графики, схемы, фото­
графии и т.д. Полученный цифровой материал подвергается ста­
тистической обработке.

В разделе “Заключение, выводы” дается оценка результатов исс­
ледования, исходя из поставленных задач, формулируются выводы.

В разделе “Практическиерекомендации” отражается возможность 
использования в практике здравоохранения и область применения.

ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН СЕМИНАРОВ 
И КЛИНИЧЕСКИХ ЛЕКЦИЙ 

(с разбором больных)
СЕМИНАРЫ

1. Гестозы беременных.
2. Плацентарная недостаточность, задержка внутриутробного развития 

плода.
3. Кровотечения во время беременности и родов.
4. Кровотечения в послеродовом периоде.
5. Травматизм в акушерстве и гинекологии.
6. Невынашивание, перекашивание беременности.
7. Клиническое акушерство (аномалии родовой деятельности, узкий таз, 

тазовые предлежания, многоплодная беременность, роды крупным 
плодом, неправильные предлежания и вставленния головки плода.

8 .

9. Оперативное акушерство (кесарево сечение, акушерские щипцы).
10. Воспалительные заболевания женских половых органов неспеци­

фической этиологии. Септические заболевания в гинекологии.
11. Воспалительные заболевания специфической этиологии. Тубер-кулез. 

ВИЧ -инфекция.
12. Бесплодный брак.
13. Современные методы исследования в акушерстве и гинекологии.
14. Острый живот в гинекологии.
15. Доброкачественные и пограничные опухоли женских половых ор­

ганов.
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16. Раковые и предраковые заболевания шейки матки и матки.
17. Методы прерывания беременности.
18. Аномалии положения и развития половых органов.

ЛЕКЦИИ
1. Сахарный диабет и беременность.
2. Заболевания сердечно-сосудистой системы и беременность.
3. Инфекции, передающиеся половым путем. ВИЧ-инфекция.
4. Вопросы детской гинекологии.
5. Принципы диагностики, лечения и профилактики эндометриоза ге­

ниталий.
6. Влияние вредных факторов на плод.
7. Современные принципы контрацепции.
8. Нейроэндокринные синдромы.
9. Норма и патология перименопаузального периода.

10. Патология менструального цикла.
11. Послеродовые септические заболевания.

ТЕМАТИКА ЛЕКЦИЙ И БЕСЕД ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ 
САНИТАРНО-ПРОСВЕТИТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ

1. Здоровье женщины - - здоровье нации.
2. Предупреждение нежелательной беременности, вред аборта.
3. Анатомия, психофизиология и гигиена женщины.
4. Образ жизни — профилактика онкозаболеваний гениталий.
5. Профосмотр населения и значение диспансеризации.
6. Планирование семьи и здоровье женщины.
7. Профилактика воспалительных заболеваний женских половых органов.
8. Гигиена послеродового периода.
9. Профилактика мастита.

10. Современные принципы вскармливания новорожденных.
11. Влияние алкоголя на потомство.

РЕКОМЕНДУЕМЫЕ ТЕМЫ РЕФЕРАТОВ
1. Маточные кровотечения в акушерстве.
2. Послеродовые инфекционные заболевания.
3. Клиника и лечение эндометриоза.
4. Современные методы диагностики и лечения позднего токсикоза бе­

ременных.
5. Диагностика и лечение дисфункциональных маточных кровотечений 

в детородном возрастет и климактерии.
6. Ювенильные кровотечения.
7. Лечение фибромиомы матки (консервативное, оперативное).
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8. Неотложные состояния в гинекологии.
9. Современные методы контрацепции.

10. Разрыв матки.
11. Кесарево сечение в современном акушерстве.
12. ДВС-синдром в акушерской практике.
13. Диагностика и лечение внутриутробной гипоксии плода, асфиксии 

новорожденного.
14. Неотложная помощь при акушерской патологии.
15. Клинически узкий таз. Диагностика, тактика ведения родов.
16. Плацентарная недостаточность, задержка внутриутробного разви­

тия плода.
17. Эндокринная патология и беременность.

МЕТОДИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ ПО ПРОВЕДЕНИЮ 
СЕМЕНАРСКИХ ЗАНЯТИЙ С ВРАЧАМИ-СТАЖЕРАМИ

1. ПОЗДНИЕ ТОКСИКОЗЫ БЕРЕМЕННЫХ
Цель семинара: освоить теорию и овладеть методами профилакти­

ки, диагностики, лечения поздних токсикозов беременных.

Вопросы для подготовки
1. Претоксикоз беременных, этиология, патогенез, клиника, диаг­

ностика, лечение, профилактика.
2. Отеки беременных, патогенез, клиника, степени тяжести, диагностика, 

лечение, профилактика, реабилитация, ВТЭ.
3. Нефропатия беременных, степени тяжести, патогенез, клиника, ди­

агностика, состояние фето-плацентарной системы, лечение.
4. Течение и ведение беременности и родов у женщин с нефропатией.
5. Показания к досрочному родоразрешению, методы родоразрешения.
6. Преэклампсия, этиология, патогенез, клиника, диагностика, ведение 

беременности и родов, методы родоразрешения.
7. Эклампсия — патогенез, клиника, диагностика, экстренная помощь, 

ведение беременности и родов, методы родоразрешения.
8. Интенсивная терапия позднего токсикоза. Характеристика ле­

карственных препаратов, применяемых при интенсивной терапии.
9. Профилактика тяжелых форм позднего токсикоза беременных, реаби­

литация, ВТЭ.
Литература

Основная:
1. Абрамченко В.В. Активное ведение родов.-СПб,1996
2. Айламазян Э.К. Акушерство: Учебник для мед. вузов.-СПб,: Специ­

альная литература,1998
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3. Айламазян Э.К. Неотложная помощь при экстремальных состояниях 
в акушерской практике. Н.Новгород: Изд-во НГМД, 1995

4. Дуда И.В. Клиническое акушерство. - Мн, 1997
5. Репина М.А. Ошибки в акушерской практике.-М.: Медицина., 1988
6. Серов В.Н.,Стрижаков А.Н.,Маркин С.А. Практическое акушерство.- 

М.: Медицина.. 1989
7. Чернуха Е.А. Родовой блок.-М., Триада-Х, 1999

Дополнительная:
8. Журнал. Акушерство и гинекология № 6, 1997
9. Журнал. Акушерство и гинекология № 5, 1998
10. Журнал. Здравоохранение № 9, 1999
11. Журнал. Медицинские новости № 4, 1999
12. Журнал. Медицинские новости № 4, № 9, 2000
13. Журнал. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №2, 

№4,1999

2. ПЛАЦЕНТАРНАЯ НЕДОСТАТОЧНОСТЬ, ЗАДЕРЖКА 
ВНУТРИУТРОБНОГО РАЗВИТИЯ ПЛОДА

Цель семинара: освоить теорию, овладеть принципами диагности­
ки, лечения и профилактики плацентарной недостаточности, задержки
внутриутробного развития плода. Освоить основные вопросы влияния
неблагоприятных факторов на плод.

Вопросы для подготовки
1. Содержание ферментов как показатель функционального состояния 

фето-плацентарной системы.
2. Гормональная функция плаценты и ее значение для развития плода.
3. Показания и методы досрочного родоразрешения в интересах плода.
4. Особенности ведения первого и второго периода родов при гипоксии 

плода.
5. Роль женской консультации в профилактике гипоксии плода.
6. Периоды внутриутробного развития. Теория критических периодов 

эмбриогенеза.
7. Значение плацентарного барьера в нарушениях развития эмбриона и 

плода под действием факторов внешней среды.
8. Влияние на плод инфекционных, паразитарных, вирусных, микроб­

ных факторов.
9. Влияние на плод производственных факторов и неблагоприятных фак­

торов окружающей среды (химических, физических, лучевых, терми­
ческих, механических).

10. Влияние на плод курения, алкоголизмаи наркомании родителей.
11. Влияние лекарственных веществ на развитие плода.
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Основная:
Литература

1. Абрамченко В.В. Перинатальная фармакология.-СПб, Логос, 1994
2. Айламазян Э.К. Акушерство: Учебник для мед. вузов.-СПб,: Специ­

альная литература.1998
3. Кирющенков А.П. Влияние вредных факторов на плод.- М., 1985
4. Неонаталогия: Руководство для врачей/Под ред. Гаврюшева В.В. и 

др.-М.: Медицина., 1985
5. Савельева Т.М., Федорова М.В. и соавт. Плацентарная недостаточ­

ность.- М., 1991
6. Серов В.Н., Стрижаков А.Н., Маркин С.А. Практическое акушерс- 

тво.-М.: Медицина., 1989
7. Хазанов А.И. Недоношенные дети,- Л., 1987

Дополн ительная:
8. Дуда И.В. Клиническое акушерство. - Мн, 1997
9. Стрижаков А.Н. Ультразвуковая диагностика в акушерской практи­

ке.- М., 1990
10. Ж. Акушерство и гинекология № 4, 1996
11. Ж. Акушерство и гинекология №1,№3, №4, 1999
12. Ж. Медицинские новости № 10, 1999
13. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №2,1999
14. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №3,2000
15. Ж. Здравоохранение № 9, 1999
16. Кардиомониторное наблюдение за состоянием плода во время бере­

менности и родов (методические рекомендации) ,М.,1987
17. Приказ N 787 от 19.06.85 г. “О мерах по дальнейшему развитию ме­

дико-генетической помощи населению”
18. Приказ N 28 от28.01.1994 г. М3 РБ “Об обязательной регистрации 

врожденных пороков развития в Республике Беларусь”.

3. КРОВОТЕЧЕНИЯ ВО ВРЕМЯ БЕРЕМЕННОСТИ И РОДОВ
Цель семинара: освоить теорию, овладеть принципами диагности­

ки, лечения и оказания необходимой экстренной помощи при кровоте­
чениях во время беременности и родов, овладеть методами предупреж­
дения кровотечений.

Вопросы для подготовки
1. Причины кровотечений во время беременности.
2. Предлежание плаценты, классификация, этиология, патогенез.
3. Диагностика и дифференциальный диагноз предлежания плаценты, 

клиника, лечение,тактика врача при кровотечении,связанном спред- 
лежанием плаценты.
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4. Реабилитация, профилактика предлежания плаценты.
5. Преждевременная отслойка нормально расположенной плаценты, эти­

ология, патогенез, механизм возникновения кровотечения.
6. Клиника, диагностика и осложнения преждевременной отслойки пла­

центы.
7. Ведение беременности, лечение, реабилитация, профилактика.
8. Кровотечения при полипах, эрозиях, злокачественных новообра­

зованиях шейки матки. Диагностика, клиника, лечение, профилак­
тика.

9. Причины кровотечений во время родов.
10. Предлежание плацензы, клиника, диагностика, тактика врача при 

кровотечении, реабилитация, ВТЭ.
11. Преждевременная отслойка нормально и низкорасположенной пла­

центы, этиология, патогенез, клиника, диагностика, тактика ведения 
родов, профилактика, реабилитация.

Литература
Основная:

1. Абрамченко В.В. Активное ведение родов.-СПб,1996
2. Айламазян Э.К. Неотложная помощь при экстремальных состояниях 

в акушерской практике. Н. Новгород: Изд-во НГМА, 1995
3. Акушерские кровотечения / В.И. Кулаков, и др. -М., 1998
4. Дуда И В. Клиническое акушерство. - Мн, 1997
5. Журнал. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов№2, 

1999
6. Репина М.А. Кровотечения в акушерской практике.-М.: Медици­

на.,1986
7. Серов В.Н., Макацария А.Д. Тромботические и геморрагические ос­

ложнения осложнения в акушерстве.-М.: Медицина., 1987
8. Серов В.Н., Стрижаков А.Н., Маркин С.А. Практическое акушерс- 

тво.-М.: Медицина., 1989
9. Чернуха Е.А. Родовой блок.-М., Триада-Х, 1999

Дополнительная:
10. Медицинская помощь при основных видах акушерских кровотече­

ний (методические рекомендации),М., 1977
11. Профилактика и лечение кровотечений в акушерстве и гинекологии. 

Москва, 1997
12. Приказ № 202 М3 Республики Беларусь от 14.07.98 г. “О мерах по 

предупреждению осложнений при переливании крови, её компанен- 
тов, препаратов и кровезаменителей”
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4. КРОВОТЕЧЕНИЯ В ПОСЛЕРОДОВОМ ПЕРИОДЕ
Цель семинара: освоить теорию, овладеть принципами диагности­

ки, лечения и оказания необходимой экстренной помощи при кровоте­
чениях в послеродовом периоде, овладеть методами предупреждения кро­
вотечений.

Вопросы для подготовки
1. Причины кровотечения в последовом периоде: аномалии отделения и 

прикрепления плаценты, ущемление последа. Этиология, клиника, 
диагностика,лечение.

2. Гипотоническое и атоническое маточное кровотечение, причины, кли­
ника, диагностика, врачебная тактика и последовательность лечеб­
ных мероприятий, профилактика, реабилитация, ВТЭ.

3. Гипотоническое, атоническое кровотечения.
4. Этиология, патогенез, клиника, диагностика.
5. Лечение гипотонического и атонического кровотечения.
6. Реабилитация, профилактика.
7. Поздние послеродовые кровотечения.
8. Этиология, патогенез, клиника, диагностика.
9. Лечение поздних послеродовых кровотечений.

10. Реабилитация, профилактика.

Основная:
Литература

1. Абрамченко В.В. Активное ведение родов.- СПб, 1996
2. Айламазян Э.К. Неотложная помощь при экстремальных состояниях 

в акушерской практике. Н.Новгород: Изд-во НГМА, 1995
3. Акушерские кровотечения/В.И.Кулаков, и др. .-М., 1998
4. Дуда И.В. Клиническое акушерство. - Мн, 1997
6. Репина М.А. Кровотечения в акушерской практике.-М.: Медици­

на., 1986
7. Серов В.Н.,Макацария А.Д. Тромботические и геморрагические ос­

ложнения осложнения в акушерстве.-М.: Медицина., 1987
8. Серов В.Н.,Стрижаков А.Н.,Маркин С. А. Практическое акушерство.- 

М.: Медицина., 1989
9. Чернуха Е.А. Родовой блок.-М., Триада-Х, 1999

Дополнительная:
10. Медицинская помощь при основных видах акушерских кровотече­

ний (методические рекомендации),М., 1977
11. Журнал. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №2, 

1999
12. Профилактика и лечение кровотечений в акушерстве и гинекологии. 

Москва, 1997
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13. Приказ .49 202 М3 Республики Беларусь от 14.07.98 i . "О мерах по 
предупреждению осложнении при переливании крови, её компанен- 
тов, препаратов и кровезаменителей”

5. ТРАВМАТИЗМ В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ
Цель семинара: освоить теорию, овладеть методами диагностики.

профилактики и лечения травматизма в акушерстве и гинекологии.

Вопросы Оля подготовки
1. Разрывы наружных половых органов в родах (промежность, клитор), 

клиника, лечение, профилактика, реабилитация.
2. Разрывы влагалища и шейки матки в родах. Этиология, патогенез, 

клиника, диагностика, лечение, профилактика, реабилитация.
3. Разрывы матки во время беременности и в родах. Классификация, эти­

ология, патогенез, клиника.
4. Тактика врача при угрожающем, начавшемся и свершившемся разрые 

матки.
5. Рубец на матке, клиника, диагностика, лечение, профилактика, реаби­

литация, ВТЭ.
6. Травмы соседних органов (мочевого пузыря, прямой кишки).
7. Травматизм при прерывании беременности в ранние и поздние сроки: 

перфорация матки, повреждение соседних органов брюшной полости. 
Клиника, диагностика, лечение, профилактика, реабилитация, ВТЭ.

8. Травма уретры мочевого пузыря и прямой кишки при влагалищных и 
полостных операциях. Диагностика, лечение, профилактика.

Литература
Основная:

Е Айламазян Э.К. Акушерство: Учебник для мед. вузов.-СПб,: Специ­
альная литература, 1998

2. Айламазян Э.К. Неотложная помощь при экстремальных состояниях 
в акушерской практике. Н.Новгород: Изд-во НГМА, 1995

3. Рембез И.М. Оперативная гинекология. - Киев: Здоров’я, 1985.
4. Селезнева Н.Д. Неотложная помощь в гинекологии.- М.: Медицина. 

1986.
Дополнительная:

5. Репина М.А. Разрыв матки.-Л.: Медицина., 1984
6. Слепых А.С. Атипичные гинекологические операции.-М.:Медицина, 

1981.
7. Профилактикащиагностика и лечение разрыва матки (методические 

рекомендации), М.,1991
8. Журнал мед. новости 1998, № 5.
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9. Лечение и профилактика генитальных свищей (методические рекомен­
дации). М., 1990

6. НЕВЫНАШИВАНИЕ И ПЕРЕНАШИВАНИЕ БЕРЕМЕННОСТИ

Цель семинара: освоить теорию, овладеть принципами диагности­
ки, лечения и профилактики невынашивания и перенашивания беремен­
ности.

Вопросы для подготовки

1. Социальное значение проблемы невынашивания беременности.
2. Причины невынашивания беременности.
3. Методы обследования, применяемые для выявления причин недона­

шивания беременности.
4. Самопроизвольное прерывание беременности до 28 недель.
5. Диагностика и лечение угрозы прерывания беременности.
6. Преждевременные роды: определение понятия и критерии оценки.
7. Особенности течения и ведения преждевременных родов.
8. Критерии оценки зрелости плода.
9. Особенности незрелого ребенка, гипотрофия новорожденного.
10. Уход за незрелым ребенком.
I I. Перинатальная смертность при недонашивании беременности.
12. Продолжительность нормально протекающей беременности от пос­

ледних менструаций, от овуляции.
13. Пролонгированная беременность, клиника, диагностика, лечение, 

профилактика.
14. Истинное перенашивание беременности, причины перенашивания - 

центрального, гормонального, иммунного, местного характера.
15. Роль плаценты и плода в перенашивании. Морфологические изме­

нения плаценты.
16. Влияние перенашивания на плод.
17. Клиника, диагностика. Роль в диагностике дополнительных методов 

исследования (ультразвуковое исследование, рентгенография, ци­
тология влагалищного мазка, амниоскопия, проба с окситоцином 
и др.

18. Данные фоноэлектрокардиографии и электрокардиографии плода при 
переношенной беременности.

19. Амниоцентез и исследование околоплодных вод (биохимическое и 
цитологическое) в диагностике переношенной беременности.

20. Роль половых гормонов.
21. Когда следует приступать к родовозбуждению, значение "зрелой шей­

ки”, методы подготовки к родовозбуждению.
22. Методы родовозбуждения: без амниотомии, с амниотомией.
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Основная:
Литература

1. Лйламазян Э.К. Акушерство: Учебник для мед. вузов.-СПб,: Специ­
альная литература,1998

2. Дуда И.В. Клиническое акушерство. - Мн., 1997
3. Серов В.Н.,Стрижаков А.Н.,Маркин С. А. Практическое акушерство.- 

М.: Медицина., 1989
4. Сидельникова В.М. Невынашиваниебеременности.-М.: Медицина., 1986
5. Чернуха Е.А. Перенашивание беременности.- М., 1982

Дополнительная:
6. Справочник врача женской консультации./Под ред. Герасимовича 
Г.И.- Минск., 1988
7. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №2, №3,1999
8. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №1, №3,2000
9. Ж. Акушерство и гинекология № 2, № 4, 1996
10. Ж. Акушерство и гинекология № 6,1997
11. Ж. Акушерство и гинекология № 4,1998
12. Ж. Акушерство и гинекология № 4, № 8 1999
13. Ж. Акушерство и гинекология № 2, 2000
14. Ж. Здравоохранение №8, 1999
15. Невынашивание беременности (этиология, патогенез, лечение, профи­

лактика. Методические рекомендации), Минск, 1995
16 . Преждевременные роды (этиология, патогенез, диагностика, лече­
ние, профилактика. Методические рекомендации), М., 1984
17. Переношенная беременность (этиология, патогенез, диагностика, ве­

дение беременности и родов, профилактика. Методические рекомен­
дации), М., 1977

18. Профилактика, диагностика и профилактическое лечение привычно­
го невынашивания у женщин вне беременности. М., 1989

19. Приказ N 254 от 9.11.1993 г. “О переходе на рекомендованные ВОЗ 
критерии живорождения и мертворождения “

20. Приказ N 28 от 28.01.1994 г. М3 РБ “Об обязательной регистрации 
врожденных пороков развития в Республике Беларусь”.

7-8. КЛИНИЧЕСКОЕ АКУШЕРСТВО 
Цель семинара: освоить вопросы клинического акушерства. 

Вопросы для подготовки
1. Анатомически узкий таз. Определение, классификация, степени сужения.
2. Этиология, формы сужения таза.
3. Диагностика анатомически узкого таза.
4. Течение и ведение беременности при узком тазе.
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5. Особенности течения и ведения родов при узком тазе, исходы для ма­
тери и плода.

6. Биомеханизм родов при общеравномерносуженном и плоских тазах.
7. Клинически узкий таз, определение степени несоответствия, диагностика, 

ведение родов, операции, исходы для матери и плода, профилактика.
8. Неправильные положения плода, этиология, классификация, диаг­

ностика, течение и ведение беременности и родов, исходы для матери 
и плода, профилактика.

9. Неправильные предлежания и вставления головки, этиология, класси­
фикация (разгибательные, асинклитические, высокое прямое, средин­
ное и низкое поперечное стояние головки), диагностика, биомеханизм 
родов, течение и ведение беременности и родов, исходы для матери и 
плода, профилактика.

10. Тазовые предлежания, этиология, классификация, течение и ведение 
беременности и родов, биомеханизм родов, кольпейриз, методы кор­
рекции положения плода, исходы для матери и плода, профилактика.

11. Аномалии родовой деятельности. Этиология, патогенез, классифи­
кация, клиника, диагностика, лечение, исходы для матери и плода, 
профилактика.

12. Многоплодная беременность: этиология, диагностика, течение и ве­
дение беременности и родов, исходы для матери и плода, осложнения, 
профилактика.

13. Беременность и роды при крупном плоде: этиология, диагностика, 
течение и ведение беременности и родов, исходы для матери и плода, 
профилактика.

Литература
Основная:

1. Абрамченко В.В. Активное ведение родов.-СПб,1996
2. Айламазян Э.К. Акушерство: Учебник для мед. вузов.-СПб,: Специ­

альная литература, 1998
3. Дуда И.В. Клиническое акушерство. - Мн., 1997
4. Серов В.Н.,Стрижаков А.Н.,Маркин С.А. Практическое акушерство.- 

М.: Медицина., 1989
5. Сидорова И.С.,Оноприенко Н.В. Профилактика и лечение диско- 

ординированной родовой деятельности.-М.: Медицина., 1987
6. Чернуха Е.А. Родовой блок.-М., Триада-Х, 1999
7. Многоплодная беременность (методические рекомендации),М.,1987

Дополнительная:
8. Айламазян Э.К. Неотложная помощь при экстремальных состояниях 

в акушерской практике. Н.Новгород: Изд-во НГМА, 1995
9. Воскресенский С.Л. Биомеханизм родов. Дискретно-волновая теория.- 

Мн. ПК ООО “ПолиБиг”,1996
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10. Ж. Акушерство и гинекология № 5, № 6, 1997
11. Ж. Акушерство и гинекология № 2, № 4, 1998
12. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов№1, №2, 

№4, 1999
13. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов№1 ,№ 3,2000
14. Малиновский М.Р. Оперативное акушерство.-3-е изд.-М.: Медици­

на, 1974
15. Справочник врача женской консультации./Под ред. Герасимовича 

Г.И.- Минск., 1988
16. Физическая и психическая подготовка беременных к родам (методи­

ческие рекомендации),М.,1990
17. Аномалии родовой деятельности (методические реком ендации), 

М., 1990
18. Ведение беременности и родов при тазовом предлежании плода (ме­

тодические рекомендации), М., 1982
19. Применение простагландинов в родовспоможении. Метод, рекоменда­

ции. Минск, 1997
20. Нарушения сократительной деятельности матки. Методические реко­

мендации. Минск, 1989

9. ОПЕРАТИВНОЕ АКУШЕРСТВО
Цель семинара: освоить вопросы оперативного акушерства. 

Вопросы для подготовки

1. Цервикальный серкляж.
2. Акушерский поворот.
3. Наложение акушерских щипцов.
4. Кесарево сечение.
5. Разрезы промежности.
6. Плодоразрушающие операции.
7. Операции, применяемые в дородовом и послеродовом периодах.
8. Другие операции на гениталиях в период беременности.

Литература
Основная:

1. Акушерство и гинекология: пер. с англ. // гл. редактор Савельева Г.М. 
- М.: ГЭОТАР, Медицина, 1997

2. Дуда И.В. Клиническое акушеоство. - Мн., 1997
3. Абрамченко В.В., Ланцев Е.А. Кесарево сечение.-Л.: Медицина, 1985
4. Абрамченко В.В. Активное ведение родов.- СПб, 1996
5. Айламазян Э.К. Акушерство: Учебник для мед. вузов.-СПб,: Специ­

альная литература, 1998
6. Краснопольский В.И. Кесарево сечение - Киев “Здоров’я”,1993
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7. Серов В.Н., Стрижаков А.Н., Маркин С.А. Практическое акушерс­
тво.-М.: Медицина., 1989

8. Чернуха Е.А. Родовой блок.-М., Триада-Х, 1999
Дополнительная:

9. Ж. Медицинские новости № 10, 1999
10. Ж. Акушерство и гинекология №1 ,№3,№12 1994
11. Ж. Акушерство и гинекология №1 ,№2,№ 5 1997
12. Ж. Акушерство и гинекология №4, 2000
13. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов№1,1998
14. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов№1,1999
15. Репина М.А. Ошибки в акушерской практике.-М.: Медицина., 1988
16. Кирющенков А.П. Влияние вредных факторов на плод.- М., 1985
17. Рефлексотерапия при гинекологических операциях, кесаревом сече­

нии и в раннем послеоперационном периоде (методические рекомен­
дации), М., 1990

18. Приказ ОСТ N 42-21-2-85 г. “Стерилизация и дезинфекция изделий 
медназначения”

10. ВОСПАЛИТЕЛЬНЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ ЖЕНСКИХ ПОЛОВЫХ 
ОРГАНОВ. СЕПТИЧЕСКИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ В ГИНЕКОЛОГИИ

Нель семинара: овладеть навыками предупреждения, диагностики,
лечения и реабилитации больных с воспалительными заболеваниями ге­
ниталий неспецифической этиологии.

Вопросы для подготовки
1. Перитонит, классификация, этиология, современные представления о 

патогенезе гнойного перитонита.
2. Клиника, диагностика, врачебная тактика при перитоните..
3. Основные принципы патогенетической терапии гнойного перитонита 

в послеоперационном периоде, реабилитация, ВТЭ.
4. Септицемия, этиология, патогенез, клиника, диагностика, лечение, 

реабилитация, ВТЭ.
5. Септический шок, этиология, патогенез.
6. Клиника и диагностика септического шока, интенсивная терапия, 

профилактика, реабилитация, ВТЭ.
Литература

Основная:
1. Адаскевич В.П. Заболевания, передаваемые половым путем.- Витебск: 

Изд-во Витебского медицинского института, 1996
2. Бодяжина В.И.,Сметник В.П.,Тумилович Л.Г. Неоперативная гинеко­

логия.-М.: Медицина., 1990
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3. Занько С Н., Косинец А.Н., Супрун Л.Я. Хронические воспалитель­
ные заболевания придатков матки. - Витебск, 1998

4. Малевич К.И., Русакевич П С. Лечение и реабилитация при гинеко­
логических заболеваниях.-Мн.: Выш.школа., 1994

5. Савельева Г.М., Антонова Л В. Острые воспалительные заболевания 
внутренних половых органов женщин.-М.: Медицина., 1987

6. Методы немедикоментозного и фармакологического лечения неспеци­
фических, специфических кольпи гав (цервицитов), бактериального ва- 
гиноза (в помощь практическому врачу). Минск, 1997

7. Сольский Я.Г1. и др. Инфекционно-токсический шок в акушерско-ги­
некологической практике.-М : Медицина., 1990

8. Стрижаков А.Н., Подзолкова Н.М. Гнойные воспалительные заболева­
ния придатков матки.-М.: Медицина, 1996

9. Цвелев Ю.В., Кочеровец В.И., Кира Е.Ф., Баскаков В.П. Анаэробная 
инфекция в акушерско-гинекологической практике.- СПб: Питер 
Пресс, 1995

Дополнительная:
10. Айламазян Э.К., Рябцева Т.И. Неотложная помощь при экстремаль­

ных состояниях в гинекологии,- С-Петербург., 1992
11. Г'остищев В.К.,Соксин В.П..Авдовенко А.Л. Перитонит,-М., Меди­

цина, 1992
12. Егорова Е.В. Грибковые н некоторые паразитарные заболевания жен­

ских половых органов,- М., 1988
13. Ж. Здравоохранение. № 1. 1998
14. Ж. Здравоохранение. № 2, 1999
15. Ж. Акушерство и гинекология .4° 1, № 5,№  6, 1996
16. Ж. Акушерство и гинекология N° 2, № 5, 1997
17. Ж. Акушерство и гинекология № 4,1998 
18 Ж. Акушерство и гинекология № 4, 1999
19. Ж. Акушерство и гинекология № 2, 2000
20. Ж. Медицинские новости № 9, 1996
21. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов №1,3,4, 

1999
22. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов № 1,3,2000
23. Дифференциальная диагностика и лечение неспецифических вульво- 

вагинитов у девочек (информационное письмо), М., 1990
24. Организация процесса диагност ики и лечения больных с гнойно-сеп­

тической инфекцией в гинекологической практике (методические ре­
комендации), Ленинград, 1989

25. Применение природных и преформированных лечебных физических 
факторов в гинекологии (методические рекомендации для акушеров- 
гинекологов и физиотерапевтов), М, 1990
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26. Приказ М3 СССР N720 от 31.07.78 г. “Об улучшении мед помощи 
больным с гнойными хирургическими заболеваниями и усилении ме­
роприятий по борьбе с внутрибольничными инфекциями”

11. ВОСПАЛИТЕЛЬНЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ СПЕЦИФИЧЕС КОЙ 
ЭТИОЛОГИИ. ТУБЕРКУЛЕЗ. ВИЧ-ИНФЕКЦИЯ

Цель семинара: Овладеть навыками предупреждения диагностики и
лечения воспалительных заболеваний гениталия специфической этиологии.

Вопросы для подготовки
1. Гонорея женщин и детей.
2. Сифилис.
3. Туберкулез половых органов женщины.
4. Синдром приобретенного иммунодефицита (СПИД). Этиология, пато­

генез, классификация, клинические формы у взрослых и детей. Диаг­
ностики. Противоэпидемиологическое обеспечение. Организация дис­
пансерного наблюдения. Лечение. Профилактика.

Основная:
Литература

1. Адаскевич В.П. Заболевания, передаваемые половым путем.- Витебск: 
Изд-во Витебского медицинского института, 1996

2. Бодяжина В.И.,Сметник В.П., Гумилович Л.Г. Неоперативная гинеко­
логия.-М.: Медицина., 1990

3. Занько С.Н., Косинец А.Н., Супрун Л.Я. Хронические воспалитель­
ные заболевания придатков матки. - Витебск, 1998

4. Малевич К.И., Русакевич П.С. Лечение и реабилитация при гинеко­
логических заболеваниях.-Мн.: Выш.школа., 1994

5. Савельева Г.М., Антонова Л.В. Острые воспалительные заболевания 
внутренних половых органов женщин.-М.: Медицина., 1987

6. Методы немедикоментозного и фармакологического лечения неспеци­
фических, специфических кольпитов (цервицитов), бактериального ва- 
гиноза (в помощь практическому врачу). Минск, 1997

7. Сольский Я.П. и др. Инфекционно-токсический шок в акушерско-ги­
некологической практике.-М.: Медицина., 1990

8. Стрижаков А.Н., Подзолкова Н.М. Гнойные воспалительные заболева­
ния придатков матки.-М.: Медицина. 1996

9. Цвелев Ю.В., Кочеровец В.И., Кира Е.Ф., Баскаков В.П. Анаэробная 
инфекция в акушерско-гинекологической практике,- СПб: Питер 
Пресс, 1995

10. Клиническая гинекология. В 2т. / И.В. Дуда, Вл. И. Дуда, В.И. Дуда.
- Мн.: Выш. шк., 1999.
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11. Справочник по акушерству и гинекологии. / Под ред. Г.М. Савелье­
вой. - М.: Медицина, 1996.

12. Акушерство и гинекология. Пер. с англ. // Под ред. Савельевой Г.М. 
- М: ГЭОТАР. Медицина, 1997.

Дополнительная:
13. Ж. Здравоохранение Беларуси № 6,9, 10, 1995.
14. Ж. Здравоохранение Беларуси № 3, 10,1997.
15. Ж. Здравоохранение Беларуси № 8, 1998.
16. Ж. Медицинские новости № 5, 1996.
17. Ж. Медицинские новости № 9,10, 1997.
18. Сборник нормативных документов по проблеме ВИЧ / СПИД. Минск 

Тессей 1999. Приказ N 351- от 16 декабря 1998 г. О пересмотре ве­
домственных нормативных актов, регламентирующих вопросы по 
проблеме ВИЧ/СПИД.

19. Приказ N 24 от 25.02.1988 г. “Об улучшении выявления больных го­
нореей трихомониазом акушерами-гинекологами и урологами”, М3 
Бел. ССР. Минск.

12. БЕСПЛОДНЫЙ БРАК
Цель семинара: освоить основные методы диагностики, лечения и 

профилактики различных форм бесплодия.
Вопросы для подготовки

1. Женское бесплодие
-  эндокринное;
-  трубно-перитонеальное;
-  иммунологическое;
-  маточная, шеечная форма бесплодия;
-  бесплодие неясного генеза.
2. Гинекологические заболевания как причина бесплодия.
3. Мужское бесплодие.
4. Обследование, установление причины бесплодия.
5. Лечение женского бесплодия.
6. Современные технологии в лечении бесплодия.

Литература
Основная:

1. Бодяжина В.И.,Сметник В.П.,Тумилович Л.Г. Неоперативная гинеко- 
логия.-М.:Медицина., 1990

2. Пшеничникова Т.Я. Бесплодие в браке.- М., 1991
3. Справочник врача женской консультации./Под ред. Герасимовича Г.И.- 

Минск., 1988
4. Эндоскопия в гинекологии /Под ред. Г.М.Савельевой.-М.: Медицина., 1983.

40



5. Диагностика и лечение бесплодия в браке (методические рекомен­
дации), М., 1988.

Дополнительная:
6. Приказ М3 СССР N 430 от 22.04.81 г. “Об утверждении инструктив­

но-методических указаний по организации работы женской консуль­
тации”.

7. Приказ N 383 от 28.06.1989 г. “О совершенствовании организации ра­
боты консультаций “Брак и семья”,М ,1989.

8. Малевич К.И.,Русакевич П.С. Лечение и реабилитация при гинеко­
логических заболеваниях. - Мн.: Выш.школа., 1994.

9. Применение природных и преформированных лечебных физических 
факторов в гинекологии (методические рекомендации для акушеров- 
гинекологов и физиотерапевтов), М., 1990.

10. Ж. Акушерство и гинекология № 2, № 5, 1996
11. Ж. Акушерство и гинекология № 3, № 4, 1997
12. Ж. Акушерство и гинекология № 1, № 6,1998
13. Ж. Акушерство и гинекология № 2, 2000
14. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов № 2,4,1999
15. Ж. Медицинские новости № 16. Ж. Здравоохранение Беларуси № 12,

1995.

13. СОВРЕМЕННЫЕ МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
В АКУШЕРСТВЕ И ГИНЕКОЛОГИИ

Цель семинара: освоить методы исследования в акушерстве и 
гинекологии

Вопросы для подготовки
1. Ультразвуковое сканирование.
2. Гормональные методы исследования, тесты функциональной диагнос­

тики , фун кционал ьные пробы.
3. Тканевая биопсия и цитологическое исследование.
4. Инструментальные методы исследования.
5. Методы оценки сердечной деятельности плода.
6. Кольпоцитология.
7. Эндоскопические методы исследования в акушерстве и гинекологии.
8. Рентгенологическое исследование.
9. Иммунологическое исследование.
10. Медико-генетические исследования.

Литература

Основная:
1. Бодяжина В.И.,Сметник В.П.,Тумилович Л.Г. Неоперативная гинеко­

логия.-М.. Медицина., 1990.
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2. Справочник по акушерству и гинекологии. / Под ред. Г.М. Савелье­
вой. - М.: Медицина, 1996.

3. Клиническая гинекология. В 2 т .  / И.В. Дуда, Вл. И. Дуда, В.И. Дуда. - 
Мн.: Выш. шк., 1999.

4. Оперативная гинекология ./Под ред. В.И. Кулакова. - М.: Медицина, 
1990

5. Серов В.Н., Стрижаков А.Н., Маркин С.А. Практическое акушерство. 
Руководство для врачей. - М.: Медицина, 1989.

6. Стрижаков А.Н. Ультразвуковая диагностика в акушерской практи­
ке,- М., 1990

7. Эндоскопия в гинекологии./Под ред. Г.М.Савельевой.-М.: Медици­
на., 1983

8. Акушерство и гинекология. Пер. с англ. // Под ред. Савельевой Г.М. 
- М: ГЭОТАР. Медицина, 1997.

Дополнительная:
9. Рентгенодиагностика и лечение варикозного расширения авариаль- 

ных вен (методические рекомендации), Минск, 1997
10. Кардиомониторное наблюдение за состоянием плода во время бере­

менности и родов (методические рекомендации) ,М.,1987
11. Приказ № 787 от 19.06.85 г. “О мерах по дальнейшему развитию ме­

дико-генетической помощи населению”.
12. Ж. Здравоохранение Беларуси № 2,12,1995.
13. Ж. Здравоохранение Беларуси № 6, 8, 1997.
14. Ж. Здравоохранение Беларуси № 1,6 , 1998.
15. Ж. Медицинские новости № 4, 1996.

14. ОСТРЫЙ ЖИВОТ В ГИНЕКОЛОГИИ

Цель семинара: овладеть навыками диагностики, лечения и 
профилактики заболеваний, сопровождающихся явлениями острого 
живота в гинекологии.

Вопросы для подготовки

1. Перекручивание ножки опухоли яичника, этиология, патогенез, кли­
ника, диагностика.

2. Лечение, профилактика, реабилитация, ВТЭ.
3. Нарушение кровообращения миоматозного узла, этиология, патогенез, 

клиника, диагностика.
4. Лечение, профилактика, реабилитация, ВТЭ.
5. Дифференциальный диагноз острых заболеваний органов брюшной по­

лости (нагноение опухоли, разрыв капсулы опухоли яичника, воспаление 
придатков, острый аппендицит, перфоративная язва желудка и др.).
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О с н о в н а я :

Литература

1. Оперативная гинекология./ Под ред. В.И. Кулакова. - М.: Медицина,
1990

2. Айламазян Э.К., Рябцева Т.И. Неотложная помощь при экстремаль­
ных состояниях в гинекологии,- С.-Петербург., 1992

3. Селезнева П.Д. Неотложная помощь в гинекологии.-М.: Медицина., 
1986

4. Акушерство и гинекология. Пер. с англ. // Под ред. Савельевой Г.М.
- М: ГЭОТАР. Медицина, 1997.

Дополнительная:
5. Ж. Акушерство и гинекология № 1, № 5, 1996
6. Ж. Акушерство и гинекология № 4, 1998
7. Ж. Акушерство и гинекология № 3,1999
8. Малевич К.И., Русакевич П.С. Лечение и реабилитация при гинеко­

логических заболеваниях.-Мн.: Выш.школа., 1994
9. Справочник врача женской консультации./Под ред. Герасимовича Г.И.

- Минск., 1988

15. ДОБРОКАЧЕСТВЕННЫЕ И ПОГРАНИЧНЫЕ ОПУХОЛИ 
ЖЕНСКИХ ПОЛОВЫХ ОРГАНОВ

Цель семинара: овладеть навыками предупреждения, диагностики 
и лечения доброкачественных и пограничных новообразо­
ваний женских половых органов.

Вопросы для подготовки

1. Доброкачественные опухоли наружных половых органов и влагали­
ща. Классификация (фибромиома, кисты, миома), этиология патогенез, 
клиника, диагностика, лечение, профилактика, реабилитация, ВТЭ.

2. Доброкачественные опухоли матки (фибромиома матки), клинико-мор­
фологические формы, этиология, патогенез, клиника, диагностика, 
лечение, профилактика, реабилитация, ВТЭ.

3. Фибромиома и беременность.
4. Фибромиома в менопаузе.
5. Классификация доброкачественных и пограничных опухолей яичника 

(ВОЗ).
6. Эпителиальные опухоли: серозные, муцинозные, эндометриоидные, ме- 

зонефральные, опухоли Бреннера, смешанные эпителиальные опухоли.
7. Опухоли стромы полового тяжа: гранулезоклеточная опухоль, текома, 

фиброма, андробластома, опухоли из клеток Сертоли и Лейдена, ге- 
нандробластома.
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8. Липоидоклеточные опухоли.
9. Герминогенные (дисгерминома, хорионэпителиома, тератома нез­

релая, мезодермальные опухоли, смешанные терминогенные опухо­
ли).

10. Гонадобластома. Этиология, патогенез, клиника, диагностика, лече­
ние, профилактика, реабилитация, ВТЭ.

11. Опухоли яичников и беременность.
Литература

Основная:
1. Акушерство и гинекология. Пер. с англ. // Под ред. Савельевой Г.М.

- М: ГЭОТАР. Медицина, 1997
2. Бохман Я.В. Руководство по онкогинекологии.- Л., 1989
3. Вишневская Е.Е. Справочник по онкогинекологии.-Мн.: Беларусь, 

1994.
Дополнительная:

4. Вишневская Е.Е..Бохман Я.В. Ошибки в онкогинекологической прак- 
тике.-Мн.:Выш. школа., 1994

5. Вишневская Е.Е. Детская онкогинекология.- Мн.- Выш. шк.,-1997
6. Вишневская Е.Е. Рак и беременность.- МН.: Выш. шк., 2000
7. Справочник врача женской консультации./Под ред. Герасимовича Г.И.- 

Минск., 1988
8. Лечение больных с доброкачественными гормонально-зависимыми за­

болеваниями матки и молочных желез (методические рекомендации). 
М., 1989

16. РАКОВЫЕ И ПРЕДРАКОВЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ 
ШЕЙКИ МАТКИ И МАТКИ

Цель семинара: изучить методы диагностики, лечения и профилак­
тики рака и предраковых заболеваний шейки матки и матки.

Вопросы для подготовки
1. Гиперплазия эндомерия.
2. Полипы эндометрия.
3. Заболевания шейки матки, влагалища, вульвы (гиперплазия и полипы 

слизистой оболочки шейки матки, гиперплазия слизистой оболочки 
канала шейки матки, полипы слизистой оболочки канала шейки мат­
ки, дисплазия шейки матки, лейкоплакия, эритроплакия, эрозия и псев­
доэрозия шейки матки, зуд вульвы, склерозирующий лишай, эктропи- 
он слизистой оболочки канала шейки матки).

4. Рак шейки матки.
5. Рак матки.
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Основная:
Литература

1. Заболевания шейки матки: Клинические лекции/Под ред. проф.В.Н. 
Прилепской.-М.: Изд-во “Медиа Сфера” . 1997

2. Прилепская В.П., Роговская С.А., Межевитинова Е.А. Кольпоскопия: 
Практ. рук-во.-М.: Медицина, 1997

3. Русакевич П.С. Фоновые и предраковые заболевания шейки матки: 
симптоматика диагностика, лечение, профилактики.-Мн.: Выш. шк.,
1998

4. Эндоскопия в гинекологии./Под ред. Г.М. Савельевой.-М.: Медици­
на., 1983

5. Акушерство и гинекология. Пер. с англ. // Под ред. Савельевой Г.М.
- М: ГЭОТАР. Медицина, 1997

Дополнительная:
6. БодяжинаВ.И., Сметник В.П.Думилович Л.Г. Неоперативнаягинеко- 

логия.-М.: Медицина., 1990
7. Ж. Акушерство и гинекология № 2, 4, 1996
8. Ж. Акушерство и гинекология № 4, 1997
9. Ж. Акушерство и гинекология № 2, 3,6, 1998
10. Ж. Акушерство и гинекология № 1, 1999
11. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов№ 1,2,

1999
12. Ж. Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов № 1,3,

2000
13. Ж. Медицинские новости № 3, 4, 9, 10, 1999
14. Ж. Здравоохранение Беларуси № 1,5 , 1997
15. Малевич К.И., Русакевич П.С. Лечение и реабилитация при гинеко­

логических заболеваниях.-Мн.: Выш.школа., 1994

17. МЕТОДЫ ПРЕРЫВАНИЯ БЕРЕМЕННОСТИ
Нель семинара: изучить современные методы прерывания беремен­

ности разных сроков.
Вопросы для подготовки

1. Прерывание беременности в ранние сроки методом выскабливания, 
методом вакуум-аспирации.

2. Прерывание беременности в поздние сроки.
3. Медикаментозный аборт.
4. Прерывание беременности с помощью магнитно-импульсной терапии.
5. Внебольничный аборт, причины, клиника, лечение, осложнения и 

профилактика.
45



О с н о в н а я :
Литература

1. Дуда И.В., Дуда Вл.И., Дуда В.И. Клиническая гинекология. Мн: 
“Вышэйшая школа”, 1999.

2. Сольский Я.П. и др. Инфекционно-токсический шок в акушерско-ги­
некологической практике.-М.: Медицина., 1990

3. Цвелев Ю.В., Кочеровец В.И., Кира Е.Ф., Баскаков В.П. Анаэробная 
инфекция в акушерско-гинекологической практике.-С.-Пб: Питер 
Пресс, 1995

Дополнительная:
4. Обезболивание операции искусственного прерывания беременности 

(инструктивно-методические указания), М., 1989
5. Применение простагландинов в родовспоможении. Метод, рекоменда­

ции. Минск, 1997
6. Методы прерывания беременности в поздние сроки (методические ре­

комендации). Минск, 2000
7. Загад № 71 от 5.04.1994 г. “О порядке проведения операций ис­

кусственного прерывания беременности”, РБ, Минск.
8. Ж. Здравоохранение Беларуси №11, 1997.
9. Ж. Медицинские новости №11, 1997.
10. Ж. Акушерство и гинекологии №2, 2000.

18. АНОМАЛИИ ПОЛОЖЕНИЯ И РАЗВИТИЯ 
ПОЛОВЫХ ОРГАНОВ

Цель семинара: ориентироваться в вопросах патологии развития
репродуктивной системы женщины, возможностях коррекции.

Вопросы для подготовки
1. Аномалии развития внутренних половых органов: частота, этиоло­

гия, классификация.
2. Аномалии развития яичников, клиника, диагностика, лечение.
3. Аплазия и атрезия влагалища и матки, клиника, диагностика, лечение.
4. Недоразвитие половых органов, этиология, патогенез, клиника, диаг­

ностика, лечение.
5. Другие виды аномалий развития матки и влагалища (удвоение мат­

ки и влагалища, двурогая матки и др ), клиника, диагностика, 
лечение.

Основная:
Литература

I . Клиническая гинекология. В 2 т. / И.В. Дуда, Вл. И. Дуда, В.И. Дуда. - 
Мн.: Выш. шк., 1999.
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2 Бодяжина В.И., Сметник В.П., Тумилович Л.Г. Неоперативная гине- 
кология.-М.: Медицина., 1990
3 Акушерство и гинекология. Пер. с англ. // Под ред. Савельевой Г.М.

- М: ГЭОТАР. Медицина, 1997
4. Кобзева Н.В. Гинекология детей и подростков.- Л., 1988
5. Справочник по акушерству и гинекологии. / Под ред. Г.М. Савелье­

вой. - М.: Медицина, 1996
Дополнительная:

6. Ж. Акушерство и гинекология № 3, 1997
7. Ж.Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов N° 3,1999
8. Ж.Вестник Российской ассоциации акушеров-гинекологов N° 3, 2000
9. Малевич К.И., Русакевич П.С. Лечение и реабилитация при гинеко­

логических заболеваниях.-Мн.: Выш.школа., 1994

ТРЕБОВАНИЯ К УРОВНЮ ПОДГОТОВЛЕННОСТИ 
ВРАЧА-СТАЖЕРА

Образовательная программа включает в себя следующие разделы:
1. Критерии оценки профессиональной подготовленности.
2. Перечень профессиональных знаний и практических умений и на­

выков, подлежащих освоению при изучении отдельных циклов специ­
альностей.

1. ОБЩЕВРАЧЕБНЫЕ, ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ 
И ЛЕЧЕБНЫЕ МАНИПУЛЯЦИИ

1.1. Измерение артериального и венозного давления
1.2. Пальпация грудной клетки, лимфатических узлов, молочных желез
1.3. Перкуссия легких .аускультация
1.4. Осмотр и пальпация области сердца и сосудов, определение гра­

ниц сердца, аускультация, исследование пульса
1.5. Осмотр и пальпация живота, перкуссия и пальпация печени, 

желчного пузыря и селезенки,пальпация почек
1.6. Ректальное исследование
1.7. Переливание крови
1.8. Остановка наружного и внутреннего кровотечения
1.9. Первичная хирургическая обработка ран
1.10. Перевязка больных
1.11. Извлечение и замена дренажей
1.12. Венесекция, в/венные вливания
1.13. Наложение транспортной иммобилизации
1.14. Обработка ожоговой поверхности
1.15. Катетеризация мочевого пузыря эластичным и металличес­

ким катетером

47



1.1 с. Лидирование желудка
1.17. Очистительная и лечебная клизма
1.18. Подготовка системы для переливания крови
1.19. Участие в операциях в качестве операционной сестры
1.20. Интерпретация лабораторных данных: ФКГ, ЭКГ, РН-мет- 

рии, анализа мочи, крови, пробы по Зимницкому, анализа крови на бил- 
лирубин, белковый спектр, иммунологические пробы, остаточный азот, 
мочевину, креатинин, анализа мочи на желудочные пигменты и диаста­
зу, трансаминаз и др. ферментов крови, коагулограммы, электролитов 
крови, щелочного резерва крови, кетонных тел, 17-КС, 17-ОКС мочи.

2. ЭКСТРЕННАЯ ПОМОЩЬ ПРИ НЕОТЛОЖНЫХ СОСТОЯНИЯХ
2.1. Отравление бытовыми и токсическими веществами
2.2. Гипертоническом кризе
2.3. Сердечной астме
2.4. Отеке легких
2.5. Параксизмальном нарушении ритма
2.6. Анафилактическом шоке
2.7. Бронхиальной астме и астматическом статусе
2.8. Диабетической коме (кетоацидотической, гиперосмолярной)
2.9. Гипогликемической коме
2.10. Геморрагическом шоке
2.11. Септическом шоке
2.12. Тяжелых формах гестоза
2.13. Организация мероприятий по профилактике в/больничных 

инфекций
РЕКОМЕНДУЕМЫЙ ОБЪЕМ ОСВОЕНИЯ 

ПРАКТИЧЕСКИХ НАВЫКОВ
№
п/п
7

Название навыка Кол-во
1 год_. з — 2 год

2 4
1 Влагалищное исследование во время беременности и в 

родах
100 100

2 Определение "зрелости" шейки матки у беременных 
женщин

40 40

Прием родов 25 25
4 Перинеотомия, эпизиотомия, -рафия 10 10
5 Разрыв плодного пузыря 15 15
6 Наложение кожно-головных щипцов 1 1
7 Наложение акушерских щипцов (выходных, полост­

ных)
1 1

8 Ручное пособие, пособие по Цовьянову при тазовых 
предлежаниях

2 2
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1 2 3 4
9 Наложение швов при разрывах промежности I и 11 

степени и шейки матки
10 10

10 Ручное отделение плаценты, ручнное обследование 
послеродовой матки

3 3

П Различные виды обезболивания при акушерских 
операциях

5 5

12 Абдоминальное кесарево сечение 2 3
13 Наложение шва на шейку матки (круговой и по методу 

Сенди), введение акушерского пессария
5 5

14 Участие в операции заменного переливания крови 
новорожденным при резус-конфликте

1 1

15 Переливание крови 5 5
16 Определение состояния новорожденного с использо­

ванием шкалы Апгар
50 50

17 Участие в реанимации новорожденных 10 10
18 Прерывание беременности ранних сроков (до 12 нед.) с 

помощью кюретки и вакуум-аспиратора и поздних 
сроков (до 21 нед. ) внутриамниапьное введение 
гипертонического раствора поваренной 
соли,использование простагландинов|

10 20

19 Амниоскопия 10 10
20 Диагностика состояния в/утробного плода (фетомо- 

ниторное наблюдение, УЗИ)
20 20

21 Оказание помощи при кровотечении в последовом и 
раннем послеродовом периоде

5 5

22 Кольпоскопия 10 10
23 Биопсия шейки матки, диатермокоагуляция, 

криотерапия, лазеротерапия
15 15

24 Зондирование, диагностическое выскабливание матки 10 10
25 Пункция брюшной полости через задний свод 

влагалища
5 5

26 Г истеросальпингография 1 2
27 Цитологическая диагностика при эндокринных 

заболеваниях
10 20

28 Ассистенция при влагалищных и полостных операциях 15 15
29 Чревосечение: удаление кисты, придатков матки при 

кистоме яичника, маточный трубы при внематочной 
беременности.

1 2

30 Чревосечение: удаление матки 1 1
31 Ведение больных в послеоперационном периоде 10 10
32 Введение внутриматочного контрацептива 10 10
33 Проведение в/маточного лаважа 2 2
34 Хирургическая стерилизация 2 2
35 Удаление полипа слизистой шейки матки 2 2
36 Взятие мазков на онкоцитологию, на флору 20 20
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тво.-М.: Медицина., 1989
19. Чернуха Е.А. Родовой блок.-М., Триада-Х, 1999
20. Шехтман М.М. Руководство по экстрагенитальной патологии у бе- 
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Практическое руководство для врачей.-М: ООО ’’Медицинское 
информационное агенство” -1997.

24. Вишневская Е.Е., Бохман Я.В. Ошибки в онкогинекологической прак- 
тике.-Мн.: Выш.школа., 1994

25. Вишневская Е.Е. Детская онкогинекология.- Мн.- Выш. шк.,-1997
26. Вишневская Е.Е. Рак и беременность.-МН.: Выш. шк., 2000
27. Грязнова И.М., Второва В.П. Сахарный диабет и беременность.-М.: 

Медицина, 1985
28. Егорова Е.В. Грибковые и некоторые паразитарные заболевания жен­

ских половых органов,- М., 1988
29. Журавлев Ю.В., Дородейко В.Г., Супрун Л.Я. Внутриматочная конт­

рацепция.Витебск,-1997
30. Кобзева Н.В. Гинекология детей и подростков.- Л., 1988
31. Краснопольский В.И. Кесарево сечение - Киев “Здоров’я”,1993
32. Кулаков В.И.,Брошина И.В. Экстренное родоразрешение.-Н.Новго- 

род. Изд. Н ГМА, 1996
33. Кулаков В.И. идр. Послеродовые инфекционные заболевания.-М.Ме­

дицина., 1984
34. Малевич К.И., Русакевич П.С. Лечение и реабилитация при гинеко­

логических заболеваниях.-Мн.: Выш.школа., 1994
35. Пшеничникова Т.Я. Бесплодие в браке,- М., 1991
36. Репина М.А. Ошибки в акушерской практике.-М.: Медицина., 1988
37. Репина М.А. Разрыв матки.-Л.: Медицина.,1984
38. Русакевич П.С. Фоновые и предраковые заболевания шейки матки: 

симптоматика диагностика, лечение, профилактики.-Мн.: Выш. шк., 
1998.

39. Савельева Г.М., Антонова Л .В. Острые воспалительные заболевания 
внутренних половых органов женщин.-М.: Медицина., 1987

40. Савельева Т.М., Федорова М.В. и соавт. Плацентарная недостаточ­
ность.- М., 1991

41. Сидельникова В.М. Невынашивание беременности.-М.: Медицина., 
1986

42. Сидорова И .С ., Оноприенко Н.В. П рофилактика и лечение 
дискоординированной родовой деятельности.-М.: Медицина., 1987

43. Сельский Я.П. и др. Инфекционно-токсический шок в акушерско- 
гинекологической практике.-М.: Медицина., 1990

44. Стрижаков А.Н. Ультразвуковая диагностика в акушерской практи­
ке.- М., 1990

45. Справочник по акушерству и гинекологии. / Под ред. Г.М. Савелье­
вой. - М.: Медицина, 1996

46. Цвелев Ю.В., Кочеровец В.И., Кира Е.Ф., Баскаков В.П. Анаэробная 
инфекция в акушерско-гинекологической практике.- СПб: Питер 
Пресс, 1995
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ДИРЕКТИВНЫЕ, ИНСТРУКТИВНО-МЕТОДИЧЕСКИЕ 
И ДРУГИЕ ДОКУМЕНТЫ

Методические рекомендации

1. Ведение беременности и родов при сахарном диабете (методические 
рекомендации), М., 1982

2. Многоплодная беременность (методические рекомендации), М., 1987
3. Медицинская помощь при основных видах акушерских кровотечений 

(методические рекомендации), М., 1977
4. Организация процесса диагностики и лечения больных с гнойно-сеп­

тической инфекцией в гинекологической практике (методические ре­
комендации), Ленинград, 1989

5. Клиника, диагностика и лечение предменструального синдрома (мето­
дические рекомендации), 1990

6. Гиперпролактинемия в гинекологической практике (диагностика и ле­
чение), М., 1990

7. Клиника и лечение климактерического синдрома (методические реко­
мендации), М., 1989

8. Синдром поликистозных яичников. Учебное пособие. Нестерова 
А.А., Бакулева Л.П., Кузьмина Т.И., Назарова С.В., М., 1989

9. Методы регуляции репродуктивной функции женщин (методические 
рекомендации), М., 1990

10. Анемии у беременных (методические указания), М., 1990
11. Дифференциальная диагностика и лечение неспецифических вульво- 

вагинитов у девочек (информационное письмо), М., 1990
12. Методы немедикоментозного и фармакологического лечения неспеци­

фических, специфических кольпитов (цервицитов), бактериального ва- 
гиноза (в помощь практическому врачу). Минск, 1997

13. Применение природных и преформированных лечебных физических 
факторов в гинекологии (методические рекомендации для акушеров- 
гинекологов и физиотерапевтов), М, 1990

14. Рентгенодиагностика и лечение варикозного расширения авариаль- 
ных вен (методические рекомендации), Минск, 1997

15. Альгодисменорея (учебное пособие). М.: ЦОМИ У В, 1988
16. Клиника, диагностика и лечение генитального эндометриоза (мето­

дические рекомендации), М., 1990
17. Физическая и психическая подготовка беременных к родам (методи­

ческие рекомендации), М., 1990
18. Рациональное питание беременных женщин и кормящих матерей (ме­

тодические рекомендации), М., 1988
19. Заболевания органов пищеварения у беременных (методические ре­

комендации), М., 1991
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20. Ведение беременности, родов и послеродового периода при заболе­
ваниях почек (методические рекомендации), М., 1990

21. Аномалии родовойдеятельности (методические реком ен д ац и и ), 
М., 1990

22. Невынашивание беременности (этиология, патогенез, лечение, профи­
лактика.Методические рекомендации), Минск, 1995

23. Лечение и профилактика генитальных свищей (методические рекомен­
дации), М., 1990

24. Методические рекомендации по профилактике и лечению гипогалак- 
тии. М3 СССР, М., 1992

25. Клиника, диагностика и лечение приобретенного токсоплазмоза у бе­
ременных женщин .профилактика врожденного токсоплазмоза (мето­
дические рекомендации), М., 1990

26. Гемолитическая болезнь плода и новорожденного (клиника, диагнос­
тика, профилактика и лечение. Методические рекомендации), М., 1987

27. Лечение больных с доброкачественными гормонально-зависимыми 
заболеваниями матки и молочных желез (методические рекоменда­
ции). М., 1989

28. Преждевременные роды (этиология, патогенез, диагностика, лече­
ние, профилактика.Методические рекомендации), М., 1984
29. Рефлексотерапия при гинекологических операциях, кесаревом сече­

нии и в раннем послеоперационном периоде (методические рекомен­
дации), М., 1990

30. Организация специализированной акушерско-гинекологической 
помощи (методические рекомендации), М., 1989

31. Методические рекомендации по диспансеризации населения (для вра- 
чей-интернов), М., 1984

32. Послеродовый период. Некоторые аспекты его ведения. Минск, 1994
33. Переношенная беременность (этиология, патогенез, диагностика, ве­

дение беременности и родов, профилактика. Методические рекоменда­
ции), М., 1977

34. Диагностика и лечение бесплодия в браке (методические рекомен­
дации) , М., 1988

35. Вторичная аменорея (современные принципы диагностики и лечения. 
Методические рекомендации, М., 1990

36. Обезболивание операции искусственного прерывания беременности 
(инструктивно-методические указания), М., 1989

37. Диагностика и терапия диссеминированного внутрисосудистого свер­
тывания крови при гнойно-воспалительных заболеваниях у детей (ме­
тодические рекомендации), М., 1990

38. Профилактика, диагностика и лечение разрыва матки (методические 
рекомендации), М., 1991
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39. Профилактика, диагностика и профилактическое лечение привычного 
невынашивания у женщин вне беременности. М., 1989

40. Симптоматическое консервативное лечение злокачественных опухо­
лей гениталий. Минск, 1993

41. Кардиомониторное наблюдение за состоянием плода во время бере­
менности и родов (методические рекомендации), М., 1987

42. Ведение беременности и родов при тазовом предлежании плода (ме­
тодические рекомендации), М., 1982

43. Профилактика гнойно-воспалительных заболеваний кожных покро­
вов у новорожденных. Минск, 1998

44. Диагностика и лечение дисгормональных гиперплазий и доброка­
чественных заболеваний молочных желез. Минск, 1999

45. Профилактика и лечение кровотечений в акушерстве и гинекологии. 
Москва, 1997

46. Применение внутрисосуд истого лазерного облучения крови в акушерско- 
гинекологической практике (методические рекомендации). Минск, 1993

47. Применение простагландинов в родовспоможении. Метод, рекоменда­
ции. Минск, 1997

48. Нарушения сократительной деятельности матки. Методические реко­
мендации. Минск, 1989

49. Методы прерывания беременности в поздние сроки (методические 
рекомендации). Минск, 2000

50. Бактериальный вагиноз (этиопатогенез, клиника, диагностика, ле­
чение). Минск, 1997

51. Эдемический зоб: вопросы диагностики, профилактики и лечения в 
различных возрастных группах населения. Минск, 1996

Приказы
1. Приказ М3 СССР N288-76 “Об утверждении инструкции о сан.-проти­

воэпидемическом режиме больниц и порядке осущ. органами и учреж­
дениями сан.-эпидемиол. службы госсаннадзора за санитарным состо­
янием ЛПУ”

2. Приказ М3 СССР N720 от 31.07.78 г. “Об улучшении мед.помоши боль­
ным с гнойными хирургическими заболеваниями и усилении ме­
роприятий по борьбе с внутрибольничными инфекциями”

3. Приказ N39-1989 г. М3 СССР “Инструкция по выявлению, учету и 
наблюдению за носителями брюшного тифа и паратифов в стране”

4. Приказ М3 СССР N440 от 27.04.83 г. “О дополнительных мерах по 
совершенствованию мед.помощи новорожденным детям”

5. Приказ М3 СССР N 213-ДСП от 23.12.85 г. “Об усилении мер профи­
лактики сальмонеллезов”

6. Приказ М3 БССР N 179 от 04.09.87 г. “О введении учета, регистрации 
и анализа внутрибольничных инфекций в ЛПУ БССР”
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7. Приказ М3 СССР N 475 от 16.08.89 г “О мерах по дальнейшему со­
вершенствованию профилактики заболеваемости ОКИ в стране”

8. Приказ ОСТ N 42-21-2-85 г. “Стерилизация и дезинфекция изделий 
мед. назначения”

9. Приказ М3 СССР N 858 от 01.12.88 г. “О мерах по совершенствова­
нию леч.-диагностических и проф.мероприятий по борьбе с менин- 
гококковой инфекцией и внедрению эпидемиологического надзора”

10. Приказ М3 СССР N450 от 02.04.86 г “О мерах по предупреждению 
заболеваемости дифтерией”

11. Приказ М3 РБ N 66 от 02.04.93 г.”0  мерах по снижению заболевае­
мости вирусными гепатитами в РБ”

12. Приказ М3 СССР N 654 от 13.12.89 г “О совершенствовании системы 
учета отдельных инфекционных и паразитарных заболеваний “

13. Приказ М3 БССР N 182 от 17.09.87 г. “О внедрении программы эпид­
надзора за корью”

14. Приказ N 787 от 19.06.85 г. “О мерах по дальнейшему развитию ме­
дико-генетической помощи населению”

15. Приказ N 584 от 24 октября 1989 г “О переходе на расчеты пока­
зателя материнской смертности в соответствии с определением 
ВОЗ.М3 СССР 1989 г.

16. Приказ N 178 “О профилактике внутрибольничных гнойно-воспали­
тельных заболеваний у новорожденных и рожениц”, Минск, 1995

17. Сборник нормативных документов по проблеме ВИЧ/СПИД. Минск 
Тессей 1999. Приказ N 351- от 16 декабря 1998 г. О пересмотре ве­
домственных нормативных актов, регламентирующих вопросы по 
проблеме ВИЧ/СПИД.

18. Приказ N 254 от 9.11.1993 г. “О переходе на рекомендованные ВОЗ 
критерии живорождения и мертворождения “

19. Инструкция о порядке выдачи листков нетрудоспособности и спра­
вок о временной нетрудоспособности. 10.12.1993 г. РБ

20. Приказ М3 СССР N 430 от 22.04.81 г. “Об утверждении инструктив­
но-методических указаний по организации работы женской консуль­

тации”
21. Приказ N 383 от 28.06.1989 г. “О совершенствовании организации 

работы консультаций “Брак и семья”, М, 1989
22. Приказ N 3601 - 20 от 29.06.1993 г. “Об улучшении медицинской по­

мощи больным токсоплазмозом”, М3 РБ
23. Приказ N 484 от 14.12.1990 г. "О разрешении проведения операции 

хирургической стерилизации женщин”, М3 СССР
24. Приказ N 1030 от 04.10.80 г. “Об утверждении форм первичной ме­

дицинской документации учреждений здравоохранения”
25. Стерилизация и дезинфекция изделий медицинского назначения.Ме­

тоды. средства. режимы.ОСТ 42-21-2-85. М3 СССР, М., 1986
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28. Загад N 71 от 5.04.1994 г. “О порядке проведения операций искусственного 
прерывания беременности”, РБ. Минск.

29. Информационное письмо УЗО от 15.04.1997 г. “По интеграции аку­
шерско-педиатрическо-терапевтической службы”, Витебск.

30. Приказ N 106 от 14.03.1997 г.”Болезнь Лайм-(Боррелиоз)” Витебск.
31. Приказ М3 Республики Беларусь № 108 от 8.04.98 г. “О дальнейшем 

совершенствовании организации лечебного питания в лечебно­
профилактических учреждениях Республики Беларусь”

32. Приказ М3 Республики Беларусь № 309 от 10.12.97 г. “О дальнейшем 
развитии и совершенствовании службы медицинской реаблитации в 
Республике Беларусь”

33. Приказ № 202 М3 Республики Беларусь от 14.07.98 г. “О мерах по 
предупреждению осложнений при переливании крови, её компанен- 
тов, препаратов и кровезаменителей”

34. Приказ № 37 М3 Республики Беларусь от 3.02.99 г. “Об утверждении 
Кодекса врачебной этики”
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ОБРАЗЦЫ ПЛАНА, ДНЕВНИКА, ПЕРЕЧЕНЬ ДОКУМЕНТОВ, 
ПРЕДЪЯВЛЯЕМЫХ ВРАЧОМ-СТАЖЕРОМ ДЛЯ АТТЕСТАЦИИ, И

ИХ ОБРАЗЦЫ

Образец плана

МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ 

ВИТЕБСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ УНИВЕРСИТЕТ

"УТВЕРЖДАЮ" 
Главный врач

название базового лечебно- ф.и.о.

__________________  .
профилактического учреждения подпись

ИНДИВИДУАЛЬНЫЙ УЧЕБНЫЙ ПЛАН 
СПЕЦИАЛИЗАЦИИ-СТАЖИРОВКИ 

ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ ВРАЧ АКУШЕР-ГИНЕКОЛОГ

врач-стажер
ф.и.о. полностью

выпускника
название медицинского вуза

Начало стажировки:___
Окончание стажировки:

Руководители врача-стажера:

1.
ф.и.о., квалификационная категория, должность

2,
3,
4.
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Код
раз-

Н аим енование раздела  
и места работы

В рем я
работы Д ата

К онтроль зн а­
ний

дела Вид работы
01 Организация акушерско- 3 недели с дата собеседо-

гинекологической помощи 
а) работа в женской консультации 3 дежурства 

1 семинар

по вания

02 Клиника родов 4 недели с дата
а) работа в родблоке 4 дежурства 

2 семинара
по зачета

03 Патология беременности 6 недель с дата
а) работа в отделении патологии 
беременности

6 дежурств по_____ зачета

3 семинара
04 Физиология и патология 4 недели дата собеседо-

послеродового периода 
а) работа в физиологическом 2 недели с

вания

послеродовом отделении по
б) работа во II-ом акушерском 2 недели с ______
отделении по

4 дежурства 
2 семинара

05 Физиология и патология периода 2 недели с дата собеседо-
новорожденное™ по вания
а) работа в отделении новорож- 2 дежурства
денности

1 семинар
06 Г инекологические заболевания 8 недель дата

а) работа в консервативном 2 недели с зачета
отделении по
б) работа в абортном отделении 2 недели с

по
8 дежурств 
3 семинара

07 Г инекологическая эндокринология 2 недели с дата
а) работа в оперативной гинеко- 2 дежурства по зачета
логии

1 семинар
08 Опухоли половой системы 12 недель дата

женщины зачета
а) работа в оперативной гинеко- 8 недель с
логии по
б) работа в онкодиспансере 4 недели с

по
12 дежурств 
4 семинара

09 Основы реанимации и интенсив- 2 недели с дата собеседо-
ной терапии по вания
а) работа в отделении 2 дежурства
анестезиологии и реанимации

1 семинар
ЭКЗАМЕН: июнь
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Н А У Ч Н О - И С С Л Е Д О В А Т Е Л Ь С К А Я  Р А Б О Т А

Тема:

Срок выполнения: с_______ по

Тематика лекций и бесед для проведения санитарно­
просветительной работы

2 .

Темы рефератов

2 .

Врач-стажер /подпись/
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Образец дневника

Т И Т У Л Ь Н Ы Й  Л И С Т

МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ 

ВИТЕБСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ УНИВЕРСИТЕТ

ДНЕВНИК
РАБОТЫ ВРАЧА-СТАЖЕРА АКУШЕРА-ГИНЕКОЛОГА

Ф.И.О. интерна_____
Ф.И.О. руководителя
База интернатуры__
200_/200_ гг.

Тема научно-исследовательской работы

“СОГЛАСОВАНО”
Руководитель интерна ______________
“___ ” _____________________  200 г.
Главврач_________ ________________
Месяц_____________________  200—г.
Раздел программы _ _ _ _ _ --------------
отделения_________________________
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№
п/п

11. Курирование 
больных

Число больных за неделю I [одпись 
руководителя 

за неделюI II III 1Y Всего

1. к
2. 2.
3. 3.

и Т.Д.

№
п/п

III. Диагностические 
и лечебные мероприятия

Количество за неделю Подпись 
руководителя 

за неделюI II III IY Всего

1. к
2. 2.
3. 3.

И Т.Д.

№
п/п

IY. Самостоятельные 
операции (названия)

Количество за неделю Подпись 
руководителя 

за неделюI II III IY Всего

1. к
2. 2.
3. ______ 11___________

и Т.д.

№
п/п

Y. Ассистирование 
на операциях

Количество за неделю Подпись 
руководителя 

за неделю
I II III IY Всего

1. к
2. 2.
3. 3.

и т .д .

№
п/п

YI. Темы врачебных конференций, 
областных общ еств, лекций

Дата
проведения

Подпись
руководителя

I. к
2. 2.
3. 3.

И т .д .

№
п/п YII. Темы семинарских занятий Дата

проведения
Подпись

руководителя
1. к
2. 2.
3. 3.

И Т .Д .
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№
п/п YIII. Написаны рефераты (темы)

Дата сдачи 
руководителю

Подпись
руководителя

1. 1.
2. 2.
3. 3.

и т.д.

№ IX. Тема санпросветработы, место Дата Подпись
п/п проведения, количество слушателей проведения руководителя
1. 1.
2. 2.
3. 3.

и т.д.

XI. Зачет по разделу программы Дата Оценка

Подпись заместителя главврача 
по родовспоможению

Подпись руководителя

ПЕРЕЧЕНЬ ДОКУМЕНТОВ, ПРЕДЪЯВЛЯЕМЫХ 
В АТТЕСТАЦИОННУЮ КОМИССИЮ ПО ОКОНЧАНИИ СРОКА 

СТАЖИРОВКИ, ИХ ОБРАЗЦЫ
1. Отчет (приложение 5 Приказа № 170 “ 10” июля 2000 г. М3 РБ);
2. Заполненный аттестационный лист установленного образца;
3. Копия диплома об окончании вуза;
4. Характеристика-рекомендация (приложение 3);
5. Дневник работы врача-стажера.
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П р и л о ж е н и е  5

УТВЕРЖДЕНО 
приказом Минздрава Беларуси 

от 10 июля 2000 г. № 170

ПРИМЕРНАЯ ФОРМА СОСТАВЛЕНИЯ ИТОГОВОГО 
ОТЧЕТА ВРАЧА-СТАЖЕРА

«Утверждаю»
Ректор института
______________/ ________________

подпись фамилия, инициалы

ОТЧЕТ ВРАЧА-СТАЖЕРА_________________________
специальность

фамилия, имя, отчество 

наименование базы стажировки

за период стажировки с 
_____________ 200 г.

200 г. по

В ОТЧЕТЕ ОТРАЗИТЬ:
-  характеристику базового учреждения, па котором проходил стажиров­
ку врач-стажер;
-  деятельность за отчетный период в виде таблицы, в которой дать ко­
личественные и качественные показатели объема и структуры лично вы­
полненной работы, т.е. объем самостоятельно выполненных ассистен­
ций, операций, врачебных манипуляций, исследований, лечебно-диаг­
ностических процедур, участие в массовых профилактических меропри­
ятиях, санитарно-просветительской работе, выступления с докладами на 
врачебных конференциях и т.п.;
-  освоение и использование в своей работе современных лечебно-диаг­
ностических методик и рекомендаций, утвержденных М3 РБ;
-  участие в научно-исследовательской работе и ее результаты;
-  перечень подготовленных рефератов;
-  выполнение учебного плана и программы подготовки врача-стажера, 
встреченные трудности в освоении программы.

Подпись врача-стажера

Зав. кафедрой______________/ ________________
подпись фамилия, инициалы
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П р и л о ж е н и е  3

УТВЕРЖДЕНО 
приказом Минздрава Беларуси 

от 10 июля 2000 г. № 170

ХАРАКТЕРИСТИКА-РЕКОМЕНДАЦИЯ 
(НА ВРАЧА-СТАЖЕРА)

1. Фамилия, имя, отчество________________________________________
2. Г од рождения_________________________________________________
3. Стажировка__________________________________________________

(указать специальность)

4. Место и сроки прохождения стажировки________________________

(указать наименование учреждения, где проходил(а) стажировку врач-стажер)

5. Представление аттестуемого врача-стажера руководителем учрежде­
ния по схеме: результативность деятельности врача-стажера, деловые и 
профессиональные качества (ответственность, требовательность, соблю­
дение производственной дисциплины, выполнение учебного плана и 
программы стажировки, качество освоения практических навыков, уча­
стие в научно-исследовательской работе, в общественной жизни коллек­
тива учреждения, знание и использование в работе принципов деонто­
логии).
6. Вывод о готовности врача-стажера к аттестации и самостоятельной 
работе по специальности.

Ректор (руководитель учреждения) 
М.П. ______________/ ________________

подпись фамилия, инициалы

Зав. кафедрой
______________/ ________________

подпись фамилия, инициалы

Примечание: Объем характеристики-рекомендации не должен 
превышать одну печатную страницу.
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с п и с о к
ЭКЗАМЕНАЦИОННЫХ ВОПРОСОВ ДЛЯ ВРАЧЕЙ-СТАЖЕРОВ 

ПО АКУШЕРСТВУ И ГИНЕКОЛОГИИ

1. Формы взаимодействия консультации с другими лечебно-профилакти­
ческими учреждениями.

2. Задачи и принципы работы женской консультации.
3. Качественные показатели работы акушерского стационара.
4. Материнская смертность, определение понятия, метод расчета.
5. Детская неонатальная смертность, ранняя неонатальная смертность 

определение понятий, расчет показателей.
6. Перинатальная смертность - определение понятия, расчет показателя.
7. Специализированная помощь женской консультации.
8. Вопросы планирования семьи. Консультация “Семья и брак”.
9. Диспансеризация гинекологических больных.
10. Санитарно-эпидемиологический режим родильного дома.
11. Основные формы учетно-отчетной документации в женской консуль­

тации и акушерско-гинекологическом стационаре.
12. Роль медико-генетической консультации в профилактике перина­

тальной смертности.
13. Ультразвуковые методы исследования в акушерстве и гинекологии.
14. Анализ гинекологических заболеваний.
15. Влияние производственных факторов на специфические функции жен­

ского организма.
16. Современные методы контрацепции (ВМС, гормональные),показа­

ния и противопоказания к использованию.
17. Группы риска акушерской и перинатальной патологии.
18. Ведение больных в неосложненном послеоперационном периоде, кор­

рекция циркуляторных и обменных нарушений. i
19. Цитологический метод исследования.
20. Кольпоскопия.
21. Лапароскопия.
22. Кольпоцитологический метод исследования в диагностике гинеколо­

гической и акушерской патологии.
23. Санаторно-курортное лечение гинекологических больных.
24. Влияние вредных факторов на плод и новорожденного.
25. Задержка внутриутробного развития плода, причины, диагностика, 

профилактика, лечение.
26. Острое и хроническая гипоксия плода. Причины, диагностика, вра­

чебная тактика.
27. Гемолитическая болезнь новорожденного, клинические формы, диаг­

ностика и дифференциальная диагностика, принципы лечения, пока­
зания к заменному переливанию крови.
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28. Физиология периода новорожденное™.
29. Гнойно-септические заболевания новорожденных.
30. Уход за недоношенными детьми.
31. Неонатальная травма новорожденного.
32. Реанимация доношенных и недоношенных новорожденных.
33. Интенсивная терапия в раннем неонатальном периоде.
34. Методы диагностики внутриутробного состояния плода.
35. Рентгенологические методы исследования гинекологических 

больных.
36. Биомеханизм родов при разгибательных вставлениях головки.
37. Тесты функциональной диагностики.
38. Зашивание разрыва шейки матки, влагалище, промежности.
39. Тактика врача при несвоевременном излитии околоплодных вод.
40. Ведение послеродового периода.
41. Особенности течения и ведения преждевременных родов.
42. Предоперационная подготовка гинекологических больных.
43. Классификация послеродовых септических заболеваний.
44. Особенности течения послеродовых септических заболеваний в сов­

ременных условиях.
45. Острые инфекционные заболевания (грипп, краснуха) и беременность.
46. Многоплодная беременность, диагностика, особенности течения и 

ведения беременности и родов.
47. Первичная слабость родовой деятельности, причины, диагностика, 

лечение.
48. Поперечно-суженный таз, диагностика, особенности биомеханизма 

течения и ведения родов.
49. Клинически узкий таз, причины, диагностика, врачебная тактика.
50. Дискоординированная родовая деятельность, причины, диагности­

ка, лечение.
51. Недонашивание беременности, причины, методы диагностики, осо­

бенности лечения, профилактика во вне беременном состоянии.
52. Переношенная и пролангированная беременность, дифференциаль­

ная диагностика, врачебная тактика.
53. Особенности течения и ведения родов при тазовых предлежаниях плода.
54. Поздний токсикоз беременных, патогенез, классификация, оценка 

степени тяжести нефропатии.
55. Принципы лечения женщин с поздним токсикозом беременных, харак­

теристика медикаментозных средств, сроки лечения, показания к про­
ведению инфузионной терапии.

56. Показания к досрочному родоразрешению при позднем токсикозе 
беременных, показания к кесареву сечению.

57. Особенности ведения родов у женщин с поздним токсикозом бере­
менных.
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58. Особенности течения и ведения беременности и родов у женщин с 
пороками сердца, противопоказания к сохранению беременности.

59. Особенности течения и ведения беременности и родов у женщин с 
заболеваниями печени.

60. Плодоразрушающие операции, их виды, показания, условия выполне­
ния.

6 1. Быстрые и стремительные роды, диагностика, методы регуляции ро­
довой деятельности.

62. Предлежание плаценты, этиология, патогенез, кровотечение, клас­
сификация, диагностика, дифференциальная диагностика, врачеб­
ная тактика.

63. Преждевременная отслойка нормально расположенной 
плаценты .этиология, патогенез, клиника, диагностика, дифференци­
альная диагностика, врачебная тактика.

64. Сахарный диабет и беременность, особенности течения и ведения родов.
65. Кровотечения в послеродовом периоде, причины, диагностика, вра­

чебная тактика.
66. Кровотечение в раннем и позднем послеродовом периодах, причины, 

диагностика, врачебная тактика.
67. Беременность и заболевания органов мочевыделения, особенности 

течения и ведения беременности, показания к прерыванию беремен­
ности .

68. Тромбофлебит вен таза, этиология, патогенез, клиника, диагностика, 
лечение.

69. Послеродовый сепсис, этиология, патогенез, клиника, диагностика, 
принципы лечения.

70. Генитальный туберкулез, методы диагностика, принципы лечения.
71. Воспалительные заболевания женских половых органов неспецифи­

ческой этиологии, дифференциальная диагностика, принципы лече­
ния в остром периоде.

72. Трихомоноз женских половых органов, диагностика, принципы лече­
ния лечения, критерии излеченности.

73. Гонорея женских половых органов, классификация, клиника, диаг­
ностика, принципы лечения, критерии излеченности.

74. Реабилитация женщин, перенесших воспалительный процесс гениталий.
75. Внебольничный аборт, классификация, врачебная тактика.
76. Фоновые и предраковые заболевания шейки матки, диагностика, ме­

тоды лечения.
77. Дисфункциональные маточные кровотечения климактерического 

периода, дифференциальная диагностика, принципы лечения.
78. Дисфункциональные маточные кровотечения в период полового соз­

ревания (ювенильные), дифференциальная диагностика, принципы ле­
чения.
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79. Синдром поликистозных яичников, патогенез, клинические формы, 
диагностика, принципы лечения.

80. Маточная форма аменореи, диагностика, лечение.
81. Предрак эндометрия, диагностика, принципы лечения в различные 

возрастные периоды.
82. Рак шейки матки, этиология, патогенез, классификация, клиника, ди­

агностика, методы лечения.
83. Рак тела матки, этиология, патогенез, клиника, диагностика, клас­

сификация, методы лечения.
84. Рак яичников, этиология, патогенез, классификация, методы лечения.
85. Яичниковые формы аменореи первичной и вторичной, причины, диаг­

ностика, принципы лечения.
86. Наружный эндометриоз, клиника, диагностика, принципы лечения.
87. Дисфункциональные маточные кровотечения, репродуктивного 

периода, дифференциальная диагностика, принципы лечения.
88. Внутренний эндометриоз, клиника, диагностика, принципы лечения.
89. Климактерический синдром, клиника, диагностика, принципы лечения.
90. Трофобластическая болезнь, этиология, клинические и морфологи­

ческие формы, врачебная тактика.
91. Миома матки, этиология, патогенез, клиника, диагностика, кон­

сервативное и оперативное лечение.
92. Посткастрационный синдром.
93. Неотложная помощь при кровотечении, связанном с прерыванием 

беременности.
94. Острая дыхательная недостаточность, причины, неотложная помощь.
95. Эмболия околоплодными водами, этиология, патогенез, неотложная 

помощь.
96. Постгипоксический отек головного мозга. Причины, клиника, диаг­

ностика, неотложная помощь.
97. Острый живот при кровотечении в брюшную полость, оказание неот­

ложной помощи.
98. Тромбоэмболия легочной артерии, причины, клиника, диагностика, 

неотложная помощь.
99. Септический шок, этиология, патогенез, принципы оказания неот­

ложной помощи.
100. Острая почечная недостаточность, причины, диагностика, клиника, 

лечение, показания к гемодиализу.
101. Отек легких, причины, клиника, диагностика, неотложная помощь.
102. Острый живот при воспалении половых органов, неотложная помощь.
103. Анаэробный сепсис, этиология, патогенез, принципы лечения.
104. Эклампсия, дифференциальная диагностика, неотложная помощь.
105. Сердечная астма, причины, клиника, дифференциальная диагнос­

тика, неотложная помощь.
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106. Разрыв матки, классификация, оказание неотложной помощи.
107. Неотложная помощь при кровотечениях, связанных с нарушениями 

в системе гемостаза.
108. Аппендицит и беременность, диагностика, неотложная помощь.
109. Острый панкреатит и беременность, диагностика, неотложная по­

мощь, акушерская тактика.
110. Перитонит после кесарева сечения, клинические варианты течения, 

неотложная помощь.
111. Предэклампсия, клиника, диагностика, неотложная помощь.
112. Острый живот при перекруте ножки кистомы, диагностика, неотлож­

ная помощь.
113. Геморрагический шок, этиология, патогенез, классификация, кли­

ника, диагностика, неотложная помощь.
114. Принципы возмещения острой кровопотери.
115. Контроль за проведением инфузионной терапии при гестозах бере­

менных.
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