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При разработке рабочей программы дисциплины по выбору Б1.В.ДВ.01.01 

Хирургия новорожденных в основу положены: 

1) ФГОС ВО – программы ординатуры по специальности 31.08.16 Детская 

хирургия (уровень подготовки кадров высшей квалификации), утвержденный 

Министерством образования и науки РФ «_26_»_____августа______2014г.  

2) Рабочий учебный план по специальности 31.08.16 Детская хирургия 

утвержденный Ученым советом ФГБОУ ВО ТГМУ Минздрава Рос-

сии «31» марта 2023г., Протокол № 8 

Рабочая программа дисциплины разработана авторским коллективом инсти-

тута хирургии ФГБОУ ВО ТГМУ Минздрава России, под руководством ди-

ректора института, доктора медицинских наук, доцента Е. П. Костива. 
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2. ВВОДНАЯ ЧАСТЬ 

2.1. Цель и задачи освоения дисциплины (модуля) 

Цель освоения дисциплины по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорож-

денных – подготовка высококвалифицированного специалиста, обладающего 

системой общекультурных и профессиональных компетенций, сформиро-

ванных на основе базовых и специальных медицинских знаний и умений, 

способного и готового для самостоятельной профессиональной деятельности 

в условиях: первичной медико-санитарной помощи; поликлиники; стациона-

ра.  

Задачами дисциплины являются:  

- предупреждение возникновения заболеваний среди новорожденных путем 

проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

- оказание специализированной медицинской помощи; 

- теоретическая и практическая подготовка по вопросам неонатальной хи-

рургии; 

- освоение основных диагностических методик выявления пороков развития 

детей. 

2.2. Место учебной обязательной по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия но-

ворожденных в структуре ОПОП университета  

2.2.1. Учебная дисциплина по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорожден-

ных относится к высшему образованию - уровню подготовки кадров высшей 

квалификации по программе ординатуры 31.08.16 Детская хирургия 

2.2.2. Для изучения данной дисциплины (модуля) необходимы знания, умения 

и навыки, разные уровни сформированных при обучении по основным обра-

зовательным программам высшего образования (специалитет) по специаль-

ностям «лечебное дело», «педиатрия» компетенции: 

- диагностика заболеваний и патологических состояний у новорожденных на 

основе владения пропедевтическими и лабораторно-инструментальными ме-

тодами исследования; 

- выявление пороков развития ребенка; 

- анализ научной литературы и официальных статистических обзоров; 

 

2.3. Требования к результатам освоения учебной дисциплины по выбору 

Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорожденных 

2.3.2.Изучение данной учебной дисциплины направлено на формирова-

ние у обучающихся следующих профессиональных (ПК) и универсаль-
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ных (УК) компетенций:  

 

№ 

п/

п 

Но-

мер/ 

ин-

декс 

комп

етен

ции 

Содержа-

ние компе-

тенции 

(или ее ча-

сти) 

В результате изучения учебной дисциплины обучаю-

щиеся должны: 

Знать Уметь Владеть 
Оценочные сред-

ства 

1 2 3 4 5 6 7 

1.  ПК 

13 
готовность 

к диагно-

стике хи-

рургиче-

ской пато-

логии у 

новорож-

денных, 

определе-

ние плана 

оператив-

ного лече-

ния и реа-

билитаци-

онных ме-

роприятий  

Клини-

ческую 

диагно-

стику хи-

рургиче-

ских бо-

лезней 

новорож-

денных, 

требую-

щих 

срочного 

опера-

тивного 

вмеша-

тельства. 

Основные 

принципы 

хирурги-

ческого 

лечения 

новорож-

денных. 

 

опре-

делить 

пока-

зания к 

обсле-

дова-

нию и 

лече-

нию 

детей, 

нуж-

даю-

щихся 

в ока-

зании 

хи-

рурги-

ческой 

меди-

цин-

ской 

помо-

щи 

 

методи-

кой веде-

ния и ле-

чения 

пациен-

тов, нуж-

дающихся 

в оказа-

нии хи-

рургиче-

ской ме-

дицин-

ской по-

мощи, в 

соответ-

ствии с 

феде-

ральными 

стандар-

тами 

Блиц-опрос, 

тестирование, ре-

феративные сооб-

щения  

 

 

 2.4. Характеристика профессиональной деятельности выпускника 

 

2.4.1. Область профессиональной деятельности выпускника 
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Область профессиональной деятельности выпускников, освоивших 

программу по специальности 31.08.16 Детская хирургия включает охрану 

здоровья граждан путем обеспечения оказания высококвалифицированной 

медицинской помощи в соответствии с установленными требованиями и 

стандартами в сфере здравоохранения. 

Связь области профессиональной деятельности выпускников ОПОП 

ВО по специальности 31.08.16 Детская хирургия с профессиональным 

стандартом отражена в таблице 1. 

Связь ОПОП ВО с профессиональным стандартом 

Направление  

подготовки/ 

специальность 

Номер 

уровня ква-

лификации 

Наименование выбранного  

профессионального стандарта  

 

31.08.16 Дет-

ская хирургия 

8  Профессиональный стандарт "Врач - 

детский хирург", утвержден приказом 

Министерства труда и социальной защиты 

Российской Федерации от 14 марта 2018 

года N 134н 

 

2.4.2. Объекты профессиональной деятельности выпускников,  

Объектами профессиональной деятельности выпускников, освоивших про-

грамму ординатуры, являются: 

физические лица (пациенты) в возрасте от 0 до 15 лет, от 15 до 18 лет (далее - 

подростки); 

родители (законные представители) пациентов (далее - родители (законные 

представители); 

население; 

совокупность средств и технологий, направленных на создание условий для 

охраны здоровья граждан. 

2.4.3 Задачи профессиональной деятельности выпускников 

Выпускник, освоивший программу ординатуры, готов решать следующие 

профессиональные 

задачи: 

профилактическая деятельность: 

предупреждение возникновения заболеваний среди населения путем прове-

дения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 
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проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, 

диспансерного наблюдения; 

проведение сбора и медико-статистического анализа информации о показа-

телях здоровья детей и подростков, характеризующих состояние их здоровья; 

диагностическая деятельность: 

диагностика заболеваний и патологических состояний пациентов на основе 

владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и иными 

методами исследования;  

диагностика неотложных состояний; 

проведение медицинской экспертизы; 

лечебная деятельность: 

оказание специализированной медицинской помощи; 

участие в оказании скорой медицинской помощи при состояниях, требующих 

срочного медицинского вмешательства; 

оказание медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе 

участие в медицинской эвакуации; 

психолого-педагогическая деятельность: 

формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окру-

жающих; 

организационно-управленческая деятельность: 

соблюдение основных требований информационной безопасности. 

 

2.4.4.Перечислить виды профессиональной деятельности, которые лежат 

в основе преподавания данной дисциплины:  

1. профилактическая; 

2. диагностическая; 

3. лечебная; 

4. психолого-педагогическая; 

5. организационно-управленческая. 

В соответствии с Профессионального стандарта "Врач - детский хирург", 

утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты Российской 

Федерации от 14 марта 2018 года N 134н, задачами профессиональной дея-

тельности выпускников является выполнение трудовых действий в рамках 

трудовых функций.  
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1. Трудовые функции врача-детского хирурга 

Трудовые функции Трудовые действия 

Ко

д 
Наименование 

Уро-

вень 

ква-

лифи-

кации 

Наименование 

 

А/ 

01.

8 

Проведение 

медицинского 

обследования 

детей в целях 

выявления хи-

рургических 

заболеваний, 

установление 

диагноза 

8 

Сбор жалоб, анамнеза жизни и заболевания у детей (их законных 

представителей) с хирургическими заболеваниями 
Интерпретация информации, полученной от детей (их законных 

представителей) с хирургическими заболеваниями 
Осмотры детей с хирургическими заболеваниями Формулиро-

вание предварительного диагноза и составление плана лабора-

торных и инструментальных исследований детей с хирургиче-

скими заболеваниями в соответствии с действующими порядка-

ми оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицин-

ской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Направление детей с хирургическими заболеваниями на ин-

струментальные исследования в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими реко-

мендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания ме-

дицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Направление детей с хирургическими заболеваниями на лабора-

торные исследования в соответствии с действующими порядка-

ми оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицин-

ской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Направление детей с хирургическими заболеваниями к вра-

чам-специалистам при наличии медицинских показаний в соот-

ветствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандар-

тов медицинской помощи 
Интерпретация результатов осмотров, лабораторных и инстру-

ментальных исследований детей с хирургическими заболевани-

ями 
Интерпретация результатов осмотров врачами-специалистами 

детей с хирургическими заболеваниями 
Установление диагноза с учетом действующей Международной 

статистической классификации болезней и проблем, связанных 

со здоровьем (далее - МКБ) 
Повторные осмотры и обследования детей с хирургическими 

заболеваниями  
Проведение работы по обеспечению безопасности диагностиче-

ских манипуляций 

А/ Назначение ле-

чения детям с 
8 

Разработка плана лечения детей с хирургическими заболевани-

ями с учетом диагноза, возраста и клинической картины в соот-
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02.

8 

хирургически-

ми заболева-

ниями, кон-

троль его эф-

фективности и 

безопасности 

ветствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандар-

тов медицинской помощи 
Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий и 

лечебного питания детям с хирургическими заболеваниями в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандар-

тов медицинской помощи 
Оценка эффективности и безопасности лекарственных препара-

тов, медицинских изделий и лечебного питания у детей с хирур-

гическими заболеваниями 
Назначение немедикаментозного лечения: физиотерапевтиче-

ских методов, рефлексотерапии, лечебной физкультуры, трудо-

терапии детям с хирургическими заболеваниями в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по во-

просам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов ме-

дицинской помощи Оценка эффективности и безопасности не-

медикаментозного лечения у детей с хирургическими заболева-

ниями 
Выполнение отдельных этапов хирургических вмешательств, 

лечебных манипуляций детям с хирургическими заболеваниями 

в соответствии с действующими порядками оказания медицин-

ской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами ле-

чения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи 
Оценка результатов хирургических вмешательств, лечебных ма-

нипуляций у детей с хирургическими заболеваниями 
Профилактика или лечение осложнений, побочных действий, 

нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиден-

ных, возникших в результате диагностических или лечебных 

манипуляций, применения лекарственных препаратов, медицин-

ских изделий, лечебного питания, немедикаментозного лечения, 

хирургических вмешательств 
Направление детей с хирургическими заболеваниями для оказа-

ния медицинской помощи в условиях стационара или дневного 

стационара при наличии медицинских показаний 
Оказание медицинской помощи детям с хирургическими забо-

леваниями в неотложной форме, в том числе в чрезвычайных 

ситуациях: травматические повреждения костно-мышечной си-

стемы, кожи и мягких тканей, внутренних органов, череп-

но-мозговая травма, проникающие ранения органов брюшной 

полости, грудной клетки, забрюшинного пространства, гной-

но-воспалительные заболевания кожи, подкожно-жировой клет-

чатки, костей, суставов, органов брюшной полости, грудной 

клетки, ожоги, отморожения 

А/ 

04.

Оказание пал-

лиативной ме-
8 

Динамическое наблюдение детей с хирургическими заболева-

ниями, нуждающихся в паллиативной медицинской помощи 
Оценка интенсивности и характера болевого синдрома с ис-
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8 дицинской по-

мощи детям с 

хирургически-

ми заболева-

ниями 

пользованием шкал оценки боли 
Обезболивание у детей с хирургическими заболеваниями, нуж-

дающихся в паллиативной медицинской помощи 
Разработка и проведение комплексных мероприятий по улучше-

нию качества жизни детей с хирургическими заболеваниями, 

требующих оказания паллиативной медицинской помощи 
Направление детей с хирургическими заболеваниями в меди-

цинские организации, оказывающие паллиативную медицин-

скую помощь, в соответствии с действующими порядками ока-

зания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской по-

мощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Консультирование законных представителей детей с хирургиче-

скими заболеваниями по навыкам и организации индивидуаль-

ного ухода за детьми с хирургическими заболеваниями, полу-

чающими паллиативную медицинскую помощь 
Решение этических вопросов, помощь в решении юридических 

вопросов, возникающих в связи с тяжелой болезнью и прибли-

жением смерти 

А/ 

05.

8 

Проведение 

медицинских 

экспертиз в от-

ношении детей 

с хирургиче-

скими заболе-

ваниями 

8 

Определение необходимости ухода законного представителя за 

ребенком с хирургическим заболеванием и выдача листка вре-

менной нетрудоспособности по уходу законному представителю 

ребенка с хирургическим заболеванием 
Подготовка необходимой медицинской документации для детей с 

хирургическими заболеваниями для осуществления меди-

ко-социальной экспертизы в федеральных государственных 

учреждениях медико-социальной экспертизы 
Направление детей с хирургическими заболеваниями на меди-

ко-социальную экспертизу 

А/ 

06.

8 
Проведение и 

контроль эф-

фективности 

мероприятий по 

профилактике и 

формированию 

здорового об-

раза жизни и 

санитар-

но-гигиеническ

ому просвеще-

нию населения 

8 

Пропаганда здорового образа жизни, профилактика хирургиче-

ских заболеваний 
Проведение медицинских осмотров, диспансеризации в соот-

ветствии с действующими нормативными правовыми докумен-

тами 
Проведение диспансерного наблюдения за детьми с выявленны-

ми хроническими хирургическими заболеваниями 
Назначение профилактических мероприятий детям с учетом 

факторов риска в соответствии с действующими порядками ока-

зания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской по-

мощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Контроль соблюдения профилактических мероприятий 
Заполнение и направление в установленном порядке экстренного 

извещения о случае инфекционного, паразитарного, профессио-

нального и другого заболевания, носительства возбудителей ин-

фекционных болезней, отравления, неблагоприятной реакции, 

связанной с иммунизацией, укуса, ослюнения, оцарапывания 

животными в территориальные органы, осуществляющие феде-

ральный государственный санитарно-эпидемиологический 

надзор экстренного извещения при выявлении инфекционного 

заболевания 
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Формирование программ здорового образа жизни 
Оценка эффективности профилактической работы с пациентами 

А/ 

08.

8 

Оказание ме-

дицинской по-

мощи в экс-

тренной форме 

8 

Оценка состояния, требующего оказания медицинской помощи в 

экстренной форме 
Распознавание состояний, представляющих угрозу жизни, 

включая состояние клинической смерти (остановка жизненно 

важных функций организма человека (кровообращения и (или) 

дыхания), требующих оказания медицинской помощи в экс-

тренной форме 
Оказание медицинской помощи в экстренной форме при состо-

яниях, представляющих угрозу жизни, в том числе клинической 

смерти (остановка жизненно важных функций организма чело-

века (кровообращения и (или) дыхания) 
Применение лекарственных препаратов и медицинских изделий 

при оказании медицинской помощи в экстренной форме 

В/ 

01.

8 

Проведение 

медицинского 

обследования 

детей в целях 

выявления хи-

рургических 

заболеваний, 

установление 

диагноза 

8 

Сбор жалоб, анамнеза жизни и заболевания у детей (их законных 

представителей) с хирургическими заболеваниями 
Интерпретация информации, полученной от детей (их законных 

представителей) с хирургическими заболеваниями 
Осмотры детей с хирургическими заболеваниями 
Формулирование предварительного диагноза и составление пла-

на лабораторных и инструментальных исследований детей с хи-

рургическими заболеваниями в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими реко-

мендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания ме-

дицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Проведение детям с хирургическими заболеваниями инструмен-

тальных исследований в соответствии с действующими поряд-

ками оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицин-

ской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Направление детей с хирургическими заболеваниями на лабора-

торные исследования в соответствии с действующими порядка-

ми оказания медицинской помощи, клиническими рекоменда-

циями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицин-

ской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 
Направление детей с хирургическими заболеваниями к вра-

чам-специалистам при наличии медицинских показаний в соот-

ветствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандар-

тов медицинской помощи 
Интерпретация результатов осмотров, лабораторных и инстру-

ментальных обследований детей с хирургическими заболевани-

ями  
Интерпретация результатов осмотров врачами-специалистами 

детей с хирургическими заболеваниями 
Повторные осмотры и обследования детей с хирургическими 

заболеваниями 
Выполнение работы по обеспечению безопасности диагности-

ческих манипуляций 



11 

 

В/ 

02.

8 

Назначение ле-

чения детям с 

хирургически-

ми заболева-

ниями, кон-

троль его эф-

фективности и 

безопасности 

8 

Разработка плана лечения детей с хирургическими заболевани-

ями с учетом диагноза, возраста и клинической картины в соот-

ветствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандар-

тов медицинской помощи 
Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий и 

лечебного питания детям с хирургическими заболеваниями в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандар-

тов медицинской помощи 
Оценка эффективности и безопасности лекарственных препара-

тов, медицинских изделий и лечебного питания у детей с хирур-

гическими заболеваниями 
Назначение немедикаментозного лечения: физиотерапевтиче-

ских методов, лечебной физкультуры детям с хирургическими 

заболеваниями в соответствии с действующими порядками ока-

зания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения), с учетом стандартов медицинской по-

мощи 
Оценка эффективности и безопасности немедикаментозного ле-

чения у детей с хирургическими заболеваниями 
Выполнение отдельных этапов хирургических вмешательств и 

лечебных манипуляций детям с хирургическими заболеваниями 

в соответствии с действующими порядками оказания медицин-

ской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами ле-

чения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи 
Оценка результатов хирургических вмешательств и лечебных 

манипуляций у детей с хирургическими заболеваниями 
Профилактика или лечение осложнений, побочных действий, 

нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиден-

ных, возникших в результате диагностических манипуляций, 

применения лекарственных препаратов, медицинских изделий, 

лекарственного питания, немедикаментозного лечения, хирур-

гических вмешательств, лечебных манипуляций 
Оказание медицинской помощи детям с хирургическими забо-

леваниями в неотложной форме, в том числе в чрезвычайных 

ситуациях: травматические повреждения костно-мышечной си-

стемы, кожи и мягких тканей, внутренних органов, череп-

но-мозговая травма, проникающие ранения органов брюшной 

полости, грудной клетки, забрюшинного пространства, гной-

но-воспалительные заболевания кожи, подкожно-жировой клет-

чатки, костей, суставов, органов брюшной полости, грудной 

клетки, ожоги, отморожения 

В/ 

04.

8 

Оказание ме-

дицинской по-

мощи в экс-

тренной форме 

8 

Оценка состояния, требующего оказания медицинской помощи в 

экстренной форме 
Распознавание состояний, представляющих угрозу жизни, 

включая состояние клинической смерти (остановка жизненно 

важных функций организма человека (кровообращения и (или) 
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дыхания), требующих оказания медицинской помощи в экс-

тренной форме 
Оказание медицинской помощи в экстренной форме при состо-

яниях, представляющих угрозу жизни, в том числе клинической 

смерти (остановка жизненно важных функций организма чело-

века (кровообращения и (или) дыхания) 
Применение лекарственных препаратов и медицинских изделий 

при оказании медицинской помощи в экстренной форме 

 

3. ОСНОВНАЯ ЧАСТЬ 

3.1. Объем учебной дисциплины по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия но-

ворожденных и виды учебной работы 

Вид учебной работы 

Всего часов/ 

зачетных 

единиц 

Аудиторные занятия (всего), в том числе: 72 

Лекции (Л) 2 

Практические занятия (ПЗ),  20 

Контроль самостоятельной работы (КСР) 50 

Лабораторные работы (ЛР) - 

Самостоятельная работа (СР),в том числе: 72 

Написание реферата  

Изучение видео операций и манипуляций   

Изучение современной литературы и периодических изда-

ний, в том числе зарубежных авторов с написанием обзора 

литературы 

 

Подготовка и выступление с докладами на клинических 

конференциях, заседаниях Приморского общества хирургов 
 

Подготовка мультимедейных презентаций по выбранной те-

матике 
 

Вид промежуточной атте-

стации  

зачет (З)  зачет (З) 

экзамен (Э)  

ИТОГО: Общая трудоем-

кость 

час. 144 

ЗЕТ 4 

 

3.2.1 Разделы учебной дисциплины по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия 

новорожденных и компетенции, которые должны быть освоены при их 

изучении 
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№ 

п/п 

№ 

компе-

тенции 

Наименование раздела 

учебной дисциплины 

Содержание раздела в дидакти-

ческих единицах (темы разде-

лов) 

1 2 3 4 

1 

ПК 13 Пороки 1. Пороки ЖКТ, брюшной 

стенки, диафрагмы, легких, 

МВС 

2 ПК 13 Приобретенная патология 2. НЭК, перитонит, травмы 

 

3.2.2. Разделы учебной дисциплины по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия 

новорожденных виды учебной деятельности и формы контроля 

№ 

п/

п 

Наименование 

раздела учебной 

дисциплины (мо-

дуля) 

Виды учебной деятельности, 

включая самостоятельную 

работу (в часах) 
Формы текущего кон-

троля успеваемости  
Л ПЗ КСР СРС всего 

1 3 4 5 6 7 8 9 

1. Пороки ЖКТ, 

брюшной стенки, 

диафрагмы, легких, 

МВС 

2 12 28 40  

Блиц опрос, тестиро-

вание, проблемный 

диспут, мозговой 

штурм. 

2. НЭК, перитонит, 

травмы 
 8 22 32  

Блиц опрос, тестиро-

вание, проблемный 

диспут, мозговой 

штурм. 

  2 20 50 72  Экзамен 1 

 

3.2.3. Название тем лекций и количество часов учебной дисциплины по 

выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорожденных 

№

п/

п 

Название тем лекций учебной дисциплины «детская хирур-

гия» 

Ча-

сы 

1 2 3 

1. Аноректальные пороки 2 

 Итого часов  16 

 

3.2.4. Название тем практических занятий и количество часов по семестрам 

изучения учебной дисциплины по выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорож-

денных 

№ 

п/

п 

Название тем практических занятий учебной дисциплины по 

выбору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорожденных 
Часы 
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1 2 3 

4 
Пороки грудной клетки. Пороки легких, трахеи и бронхов 

Диафрагмальные грыжи ВПР пищевода 
4 

6 Пороки МВС. Гермафродитизм 4 

10 НЭК 4 

11 Перитонит новорожденных. Родовая травма 4 

17 ВПР ЖКТ ВПР брюшной стенки Удвоения ЖКТ Мальротация 4 

 Итого 20 

 

3.3. САМОСТОЯТЕЛЬНАЯ РАБОТА  

3.3.1. Виды СР 

№ 

п/

п 

Наименование раздела 

учебной дисциплины 

Хирургия новорож-

денных 

Виды СР 

Все-

го 

часов 

1 3 4 5 

1. Пороки грудной клетки. 

Пороки легких, трахеи 

и бронхов Диафраг-

мальные грыжи ВПР 

пищевода 

Написание реферата, изучение со-

временной литературы и периодиче-

ских изданий, в том числе зарубеж-

ных авторов с написанием обзора ли-

тературы 

16 

2. Пороки МВС. Герма-

фродитизм 

Подготовка мультимедийных презен-

таций по выбранной тематике Изуче-

ние видео операций и манипуляций  

16 

3 НЭК Подготовка мультимедийных презен-

таций по выбранной тематике 
12 

4 Перитонит новорож-

денных. Родовая травма 

Написание реферата, изучение со-

временной литературы и периодиче-

ских изданий, в том числе зарубеж-

ных авторов с написанием обзора ли-

тературы 

12 

5 ВПР ЖКТ ВПР брюш-

ной стенки Удвоения 

ЖКТ Мальротация 

Подготовка мультимедийных презен-

таций по выбранной тематике Изуче-

ние видео операций и манипуляций 

16 

6    

 Итого часов  72 

 

3.3.2. Примерная тематика рефератов.  
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1. Тактика в роддоме при выявлении гастрошизиса. Дальнейшие прин-

ципы лечения детским хирургом в стационаре 

 

3.3.3. Контрольные вопросы зачету.  

1. Атрезия пищевода: диагностика, первая помощь, транспортировка в 

стационар. 

2. Диафрагмальная грыжа: диагностика, первая помощь, транспортировка 

в стационар. 

3. Омфалоцеле: диагностика, первая помощь, транспортировка в стацио-

нар. 

 

3.4. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА ДЛЯ КОНТРОЛЯ УСПЕВАЕМОСТИ И 

РЕЗУЛЬТАТОВ ОСВОЕНИЯ УЧЕБНОЙ ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ) 

3.4.1. Виды контроля и аттестации, формы оценочных средств 

№ 

п/п 

Виды 

кон-

троля 

Наименование раз-

дела учебной дис-

циплины (модуля) 

Оценочные средства 

Форма 

Кол-во 

вопро-

сов в 

задании 

Кол-во 

незави-

симых 

вариан-

тов 

1. 2. 4 5 6 7 

1. ТК Пороки развития 

ЖКТ и брюшной 

стенки 

 

тест 11 4 

ПК Ситуаци-

онные за-

дачи 

5 10 

2. ТК Пороки развития 

грудной клетки, пи-

щевода, диафрагмы и 

легких 

тест 12 4 

ПК Ситуаци-

онные за-

дачи 

1 15 

 

3.4.2.Примеры оценочных средств: 

для те-

кущего 

контроля 

(ТК) 

Мальчик 25 дней, родился массой 3000 г, с 14 дней появились срыгивания, 

с 21 дня – рвота «фонтаном», затем присоединились запоры, олигурия. 

При осмотре масса 3000.  

Объективно: ребенок со взрослым лицом, длинные темные волосы, глаза 

запавшие, бледный, губы и слизистые яркие, язык суховат. Родничок 2х1,5 

см, запавший. Пупок не мацерирован, сухой. Пульс 160 в минуту. ЧД – 40 в 

минуту. Сердце, легкие – без патологии. Живот вздут в эпигастрии, при 

кормлении симптом «песочных часов» (+), привратник не пальпируется. 

Пальпация и перкуссия безболезненны. Печень, селезенка – не увеличены. 

Мочится 7-8 раз в сутки, стул 1-2 раза, без патологических примесей. 

 Клинический анализ крови: Нв-120 г/л, Эр – 4,5х10
12

/л, Л – 

12х10
9
/л. Анализ мочи без патологии. Биохимический анализ крови – ги-
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понатриемия, гипохлоремия, гипокалиемия. 

ФГДС – слизистая желудка обычная, привратник в виде звездочки, при 

инсуффляции не открывается в течение 5 минут.  УЗИ – патологиче-

ских образований в животе не отмечено, печень, селезенка, почки – без 

патологии. Справа и выше пупка определяется привратник, он подвижен, 

диаметром 15 мм, длиной 30 мм.  

  

Контрольные вопросы: 

1. Ваш рабочий диагноз?  

2. Приведите классификацию порока 

3. Какая степень гипотрофии у этого ребенка? Рассчитайте количе-

ство жидкости и ее состав для проведения инфузионной терапии. 

4. Ваша тактика? 

Необходимо ли оперативное лечение? 

для про-

межу-

точного 

контроля 

(ТК) 

6. Диагноз АП с верхним трахеопищеводным свищем устанавливается на 

основании.  

Верно все, кроме: 

а. пенистых выделений изо рта и носа 

б. на рентгенограмме с-ма «немого живота» 

в. на рентгенограмме – наличия газа в желудке 

г. положительной пробы Элефанта 

7. Диагноз АП с нижним трахеопищеводным свищем устанавливается на 

основании 

а. рвоты с желчью 

б. на рентгенограмме с-ма «немого живота» 

в. на рентгенограмме – наличия газа в желудке 

г. наличия на рентгенограмме заброса контраста в трахею и бронхи 

8. Диагноз АП с двумя трахеопищеводными свищами устанавливается на 

основании. Верно все, кроме 

а. пенистых выделений изо рта и носа 

б. на рентгенограмме с-ма «немого живота» 

в. на рентгенограмме – наличия газа в желудке 

г. наличия на рентгенограмме заброса контраста в трахею и бронхи 

9. При АП бронхограмма при введении водорастворимого контраста в 

верхний отрезок пищевода может быть получена во всех случаях, кроме: 

а. при АП с верхним и нижним трахеопищеводными свищами 

б. при введении контраста более 1 мл 

в. при введении контраста более 0,5 мл 

г.при АП с верхним трахеопищеводным свищом 

10. Диагноз АП без свища устанавливается на основании. Верно все, кро-

ме: 

а. синдрома ОДН 

б. наличия «немого» живота при рентгенографии 

в. положительной пробы Элефанта 

г. наличия газа в желудке 

При осмотре ребенка 3 лет перед детским садом выявлена клиническая 

симптоматика ДН. После проведения лечебных мероприятий синдром ДН 

уменьшился. При обследовании выявлено смещение сердца влево, слева 
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дыхание не выслушивается. Ребенок из группы часто болеющих детей, 

кроме данной патологии в период новорожденности перенес операцию 

пилоротомию по Фреде-Рамштедту (рентгенологические исследования то-

го периода недоступны), страдает следующей сопутствующей патологией: 

ДЦП, спастический тетрапарез, ВПС, стеноз легочной артерии, НКО, 

симптоматическая тромбоцитопения, двусторонний крипторхизм, слева - 

паховая форма, справа - абдоминальная. Дистрофия по типу гипотрофии 2 

ст.  

Произведено рентгенологическое исследование органов грудной клетки. 

Выявлено резкое смещение границ сердца влево, появление в правом ле-

гочном поле значительного количества мелкоячеистых полостей, диафраг-

ма не визуализируется. Печень смещена в плевральную полость. 

Контрольные вопросы: 

1. Ваш диагноз? 

2. Приведите классификацию данной патологии 

3. Какие дополнительные методы инструментального исследования 

необходимы? 

4. Какое лечение планируете? 

5. Можно ли провести операцию миниинвазивными методами? тех-

ника проведения 

6. Оцените рентгенограмму, КТомограмму (в приложении) 

 

 

3.5. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕ-

ЧЕНИЕ УЧЕБНОЙ ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ)  

3.5.1. Основная литература 

№

 

п

п 

Наименование Автор (ы) 
Год, место изда-

ния 

Кол-во экз. 

В 

библ. 

на ка-

федре 

1 2 3 4 5 6 

1.  Детская хирургия : нац. 

рук. / Ассоц. мед. о-в 

по качеству ; -  

под ред. Ю. Ф. 

Исакова, А. Ф. 

Дронова. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2014. - 1164, [4] с. 

1 - 

2.  Детская хирургия : 

учебник / -  

под ред. Ю.Ф. 

Исакова, А.Ю. 

Разумовского. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2015. - 1040 с. 

15 - 

3.  Неотложная абдоми-

нальная хирургия дет-

ского возраста : учеб. 

пособие / -  

под ред. В. В. 

Подкаменева. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2018. - 197, [11] с. 

1 - 

4.  Топографическая ана-

томия и оперативная 

хирургия детского воз-

раста : учеб. пособие / -  

[И. Д. Андреев, 

Т. В. Гусева, С. 

С. Дыдыкин и 

др.] ; под ред. С. 

С. Дыдыкина, Д. 

А. Морозова. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2018. - 175 с. 

2 - 
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5.  Детская хирургия. 

Краткая версия нацио-

нального руководства 

[Электронный ресурс] / 

-  

под ред. А.Ю. 

Разумовского ; 

отв. ред. А.Ф. 

Дронов 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2016. Режим досту-

па: 

http://www.studentlibr

ary.ru/ 

Ин. д.  

6.  Детская хирургия: 

учебник [Электронный 

ресурс] / -  

под ред. Ю.Ф. 

Исакова, А..Ю. 

Разумовского. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2016. - 1040 с.: ил. 

Режим доступа: 

http://www.studmedli

b.ru 

Ин. д.  

 

3.5.2. Дополнительная литература 

№ 

п/п 
Наименование Автор (ы) 

Год, место из-

дания 

Кол-во экз. 

в 

библ

. 

на ка-

федре 

1 2 3 4 7 8 

1. Болезнь 

Гиршпрунга у де-

тей : рук. для вра-

чей  

под ред. А. Ю. 

Разумовского, А. 

Ф. Дронова, А. Н. 

Смирнова, В. В. 

Холостовой. 

М.: ГЭОТАР-Медиа,  

2024. - 362, [5] с. 

2 - 

2. Атрезия пищевода 

/  

под ред. Ю. А. 

Козлова, А. В. 

Подкаменева, В. 

А. Новожилова. - 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2015. - 345 с. 

1 - 

3. Непроходимость 

желудоч-

но-кишечного 

тракта у детей : 

нац. рук.  

под ред. Ю. А. 

Козлова, В. В. 

Подкаменева, В. 

А. Новожилов. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2017. - 749, [3] с. 

1 - 

4. Подкаменев, В.В. 

Хирургические 

болезни у детей: 

учеб. пособие  

В.В. Подкаме-

нев.- 

М.: 

ГЭОТАР-Медиа,201

2.-432 с. 

1 - 

 Разумовский, А. 

Ю. Эндохирурги-

ческие операции у 

детей: руководство  

А. Ю. Разумов-

ский, О. Г. Мок-

рушина. 

М.: Медицинское 

информационное 

агентство, 2015. - 

337 [5] с. 

2 - 

 Болезнь 

Гиршпрунга у де-

тей : руководство 

для врачей [Элек-

тронный ресурс] 

под ред. А. Ю. 

Разумовского, А. 

Ф. Дронова, А. Н. 

Смирнова, В. В. 

Холостовой 

М.: ГЭОТАР-Медиа,  

2024. - 368 с. Режим 

доступа: 

http://www.studentlib

rary.ru/ 

Ин. д.  

 Родовая травма 

головы (основы 

персонализиро-

под ред. А. С. 

Иова. 

СПб.: СпецЛит, 

2018. - 80 с. Режим 

доступа: 

Ин.д.  
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ванной медицин-

ской помощи) : 

учеб. пособие 

[Электронный ре-

сурс] 

http://books-up.ru 

 Непроходимость 

желудоч-

но-кишечного 

тракта у детей : 

нац. рук. / -  

под ред. Ю. А. 

Козлова, В. В. 

Подкаменева, В. 

А. Новожилов. 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2017. - 749, [3] с. 

1 - 

 Респираторный 

дистресс у детей  

С. Л. Иванов, И. 

О. Мельне, С. В. 

Нефедов и др. ; 

под ред. М. В. 

Фомичева. - 

М.: МЕД-

пресс-информ, 2017. 

- 504 с. 

2 - 

 Желтухи детей 

[Электронный ре-

сурс]  

Володин Н.Н., 

Дегтярев Д.Н., 

Дегтярева А.В., 

Нароган М.В. - 

М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2018. - 192 с. (Серия 

"Библиотека вра-

ча-специалиста") 

Режим доступа: 

http://www.studentlib

rary.ru/ 

Ин.д.  

 Легкие детей 

[Электронный ре-

сурс]  

Э. Банкалари; под 

ред. Р. Полина; 

пер. с англ.; под 

ред. Д.Ю. Ов-

сянникова. 

М.: Логосфера, 

2015. - 672 с.Режим 

доступа: 

http://books-up.ru 

Ин.д.  

 Родовые травмы: 

учеб. пособие 

[Электронный ре-

сурс] 

Т.С. Кривоногова, 

Е.В. Михалев, 

Е.В. Лошкова, 

В.А. Желев  

Томск: Изд-во Си-

бГМУ, 2016. – 110 с. 

Режим доступа: 

http://books-up.ru 

Ин.д.  

 

3.5.3. Интернет-ресурсы: 

1. ЭБС «Консультант студента» http://studmedlib.ru 

2. ЭБС «Университетская библиотека online» http://www.biblioclub.ru/ 

3. Бизнес-энциклопедия. «Медицинский менеджмент», «Стандарты и ка-

чество услуг в здравоохранении» http://www.handbooks.ru 

4. КонсультантПлюс. Версия «ПРОФ (Законодательство)»: версия «Ме-

дицина и фармацевтика» - локальная сеть библиотеки ТГМУ 

5. Тихоокеанский медицинский журнал 

http://lib.vgmu.ru/journal/?name=pmj 

6. БД компании EBSCO Publishing 

7. (Medline, Medline with Full Text, Health Source Nursing/Academic Edi-

tion, Health Source Consummer Edition, Green FILE 

)http://web.ebscohost.com/ 

8. Реферативная БД Медицина ВИНИТИ. http://www2.viniti.ru/ 

http://studmedlib.ru/
http://www.biblioclub.ru/
http://www.handbooks.ru/
http://lib.vgmu.ru/journal/?name=pmj
http://web.ebscohost.com/
http://www2.viniti.ru/
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9. Электронная библиотека Российской национальной библиотеки: фонд 

авторефератов диссертацийhttp://leb.nlr.ru/search/ 

10. Электронные каталоги библиотеки ВГМУhttp://lib.vgmu.ru/catalog/ 

11. Сводный каталог периодики и аналитики по медицине MedArt. 

http://ucm.sibtechcenter.ru/ 

12. Медицинская литература http://www.medbook.net.ru/ 

13. Единое окно доступа" к образовательным ресурсам http://window.edu.ru/ 

14.  www.eyenews.ru 

15.  www.e-IGR.com 

16.  www.organum-visus.com  

 

3.6. Материально-техническое обеспечение учебной дисциплины по вы-

бору Б1.В.ДВ.01.01 Хирургия новорожденных  

Перечень материально-технического обеспечения, необходимого для реали-

зации программы ординатуры, включает в себя специально оборудованные 

помещения для проведения учебных занятий, в том числе: 

- аудитории, оборудованные мультимедийными и иными средствами обуче-

ния, позволяющими использовать симуляционные технологии, с типовыми 

наборами профессиональных моделей и результатов лабораторных и инстру-

ментальных исследований в количестве, позволяющем обучающимся осваи-

вать умения и навыки, предусмотренные профессиональной деятельностью, 

индивидуально; 

- аудитории, оборудованные фантомной и симуляционной техникой, имити-

рующей медицинские манипуляции и вмешательства, в количестве, позво-

ляющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные про-

фессиональной деятельностью, индивидуально; 

- анатомический зал и (или) помещения, предусмотренные для работы с био-

логическими моделями; 

- помещения, предусмотренные для оказания медицинской помощи пациен-

там, в том числе связанные с медицинскими вмешательствами, оснащенные 

специализированным оборудованием и (или) медицинскими изделиями (то-

нометр, стетоскоп, фонендоскоп, термометр, медицинские весы, ростомер, 

противошоковый набор, набор и укладка для экстренных профилактических 

и лечебных мероприятий, электрокардиограф, облучатель бактерицидный, 

электронные весы для детей до года, пособия для оценки психофизического 

развития ребенка, аппарат для измерения артериального давления с детскими 

манжетками, пеленальный стол, сантиметровые ленты, аппарат наркоз-

но-дыхательный, аппарат искусственной вентиляции легких, инфузомат, от-

сасыватель послеоперационный, дефибриллятор с функцией синхронизации, 

стол операционный хирургический многофункциональный универсальный, 

хирургический, микрохирургический инструментарий, универсальная систе-

ма ранорасширителей с прикреплением к операционному столу, аппарат для 

http://leb.nlr.ru/search/
http://lib.vgmu.ru/catalog/
http://ucm.sibtechcenter.ru/
http://www.medbook.net.ru/
http://window.edu.ru/
http://window.edu.ru/
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мониторирования основных функциональных показателей, анализатор дыха-

тельной смеси, электроэнцефалограф, дефибриллятор с функцией синхрони-

зации, гастродуоденоскоп, дуоденоскоп (с боковой оптикой), колоноскоп 

(педиатрический), фибробронхоскоп (педиатрический), источник света для 

эндоскопии галогенный со вспышкой, эндоскопическая телевизионная си-

стема, эндоскопический стол, тележка для эндоскопии, установка для мойки 

эндоскопов, ультразвуковой очиститель, эндоскопический отсасывающий 

насос, видеоэндоскопический комплекс, видеодуоденоскоп, видеогастроскоп, 

эндоскопический отсасыватель, энтероскоп, низкоэнергетическая лазерная 

установка, электрохирургический блок, видеоэндоскопический комплекс, 

видеогастроскоп операционный, видеогастроскоп педиатрический, видеоко-

лоноскоп операционный, видеоколоноскоп педиатрический, видеоколоноскоп 

диагностический, аргоно-плазменный коагулятор, электрохирургический 

блок, набор для эндоскопической резекции слизистой, баллонный дилататор) 

и расходным материалом в количестве, позволяющем обучающимся осваи-

вать умения и навыки, предусмотренные профессиональной деятельностью, 

индивидуально.  

Помещения для самостоятельной работы обучающихся оснащены компью-

терной техникой с возможностью подключения к сети «Интернет» и обеспе-

чением доступа в электронную информационно-образовательную среду 

ФГБОУ ВО ТГМУ Минздрава России.  

 

3.7. Образовательные технологии 

Используемые образовательные технологии при изучении данной дисци-

плины 10% интерактивных занятий от объема аудиторных занятий 

Примеры интерактивных форм и методов проведения занятий: 

Тематические и междисциплинарные кейсы в рамках подготовки по про-

грамме ординатуры специальности 31.08.16 Детская хирургия 

Проблемные диспуты Стандартизованные пациенты Дистанционные техно-

логии (кейс) 

 

4. Методические рекомендации по организации изучения дисциплины:  

Обучение складывается из аудиторных занятий (72 час.), включающих лек-

ционный курс (2 час.), практические занятия (20 час.), контроль самостоя-

тельной работы (50 час.) и самостоятельную работу (72 час.). Основное 

учебное время выделяется на практическую работу по основным разделам 

детская хирургии.  

При изучении учебной дисциплины (модуля) необходимо использовать со-

временную научную литературу, муляжи, наборы таблиц и освоить практи-

ческие умения: проводить осмотр новрожденных, пальпацию, перкуссию, 

аускультацию. 

Практические занятия проводятся в виде блиц-опроса, разбора ситуационных 
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задач, клинических случаев, проблемных диспутов, демонстрации учебных 

видеофильмов, мультимедийных презентаций и использования наглядных 

пособий, решения ситуационных задач, ответов на тестовые задания, клини-

ческих разборов, участия в консилиумах, научно-практических конференциях 

врачей. Заседания научно-практических врачебных обществ, мастер-классы 

со специалистами практического здравоохранения, семинары с экспертами по 

актуальным вопросам в разных областях здравоохранения, встречи с пред-

ставителями российских и зарубежных компаний.  

Самостоятельная работа подразумевает подготовку по основным разделам 

детской хирургии и включает: подготовка и доклад на конференции сложного 

случая, подготовка рефератов по актуальным проблемам детской хирургии, 

работа с литературой и в Интернете с написанием конспекта.  

Работа с учебной литературой рассматривается как вид учебной работы по 

дисциплине детская хирургия и выполняется в пределах часов, отводимых на 

её изучение (в разделе СР).  

Каждый обучающийся обеспечен доступом к библиотечным фондам Уни-

верситета и кафедры. 

По каждому разделу учебной дисциплины разработаны методические реко-

мендации для практических занятий для ординаторов и методические указа-

ния для практических занятий для преподавателей.  

Во время изучения учебной дисциплины ординаторы самостоятельно прово-

дят научно-исследовательскую работу, оформляют рефераты, статью (тезисы) 

и представляют в виде доклада или мультимедийной презентации.  

Исходный уровень знаний ординаторов определяется тестированием, теку-

щий контроль усвоения предмета определяется устным опросом в ходе заня-

тий, во время клинических разборов, при решении типовых ситуационных 

задач и ответах на тестовые задания. 

Вопросы по учебной дисциплине по выбору Хирургия новорожденных 

включены в Государственную итоговую аттестацию по программе ординату-

ры специальность 31.08.16 Детская хирургия (уровень подготовки кадров 

высшей квалификации). 

 5. ОСОБЕННОСТИ РЕАЛИЗАЦИИ ДИСЦИПЛИНЫ ДЛЯ ОБУЧА-

ЮЩИХСЯ С ОГРАНИЧЕННЫМИ ВОЗМОЖНОСТЯМИ ЗДОРОВЬЯ И 

ИНВАЛИДОВ 

5.1. Наличие соответствующих условий реализации дисциплины 

Для обучающихся из числа инвалидов и лиц с ограниченными возможностя-

ми здоровья (ОВЗ) на основании письменного заявления дисциплина реали-

зуется с учетом особенностей психофизического развития, индивидуальных 

возможностей и состояния здоровья (далее - индивидуальных особенностей). 

Обеспечивается соблюдение следующих общих требований: использование 

специальных технических средств обучения коллективного и индивидуаль-

ного пользования, предоставление услуг ассистента (помощника), оказыва-
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ющего такому обучающемуся необходимую техническую помощь, обеспе-

чение доступа в здания и помещения, где проходят занятия, другие условия, 

без которых невозможно или затруднено изучение дисциплины.  

5.2. Обеспечение соблюдения общих требований  

При реализации дисциплины на основании письменного заявления обучаю-

щегося обеспечивается соблюдение следующих общих требований: прове-

дение занятий для обучающихся-инвалидов и лиц с ОВЗ в одной аудитории 

совместно с обучающимися, не имеющими ограниченных возможностей 

здоровья, если это не создает трудностей обучающимся; присутствие в ауди-

тории ассистента (ассистентов), оказывающего(их) обучающимся необходи-

мую техническую помощь с учетом их индивидуальных особенностей; поль-

зование необходимыми обучающимся техническими средствами с учетом их 

индивидуальных особенностей.  

5.3. Доведение до сведения обучающихся с ограниченными возможностями 

здоровья в доступной для них форме всех локальных нормативных актов 

ФГБОУ ВО ТГМУ Минздрава России. 

Все локальные нормативные акты ФГБОУ ВО ТГМУ Минздрава России по 

вопросам реализации дисциплины (модуля) доводятся до сведения обучаю-

щихся с ОВЗ в доступной для них форме.  

5.4. Реализация увеличения продолжительности прохождения промежуточ-

ной аттестации по отношению к установленной продолжительности для обу-

чающегося с ограниченными возможностями здоровья 

Форма проведения текущей и промежуточной аттестации по дисциплине для 

обучающихся инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья 

устанавливается с учетом индивидуальных психофизических особенностей 

(устно, письменно на бумаге, письменно на компьютере, в форме тестирова-

ния и т.п.). Продолжительность прохождения промежуточной аттестации по 

отношению к установленной продолжительности увеличивается по пись-

менному заявлению обучающегося с ограниченными возможностями здоро-

вья. Продолжительность подготовки обучающегося к ответу на зачете уве-

личивается не менее чем на 0,5 часа. 
 

 
 


