
АННОТАЦИЯ
РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

«АНЕСТЕЗИОЛОГИЯ - РЕАНИМАТОЛОГИЯ »
основная профессиональная образовательная программа высшего образования -

программа ординатуры
направление подготовки 31.00.00 Клиническая медицина
специальность 31.08.02 Анестезиология - реаниматология

Трудоемкость практики - 60  зачетных единиц, продолжительность  практики - 40 недель.
Цель прохождения практики: формирование у обучающихся профессиональных навыков  в
области освоения программы по специальности   Анестезиология – реаниматология

№ Место
прохождения Виды профессиональной деятельности Формируемые

компетенции

Продолжит
ельность

(в неделях)
1 год обучения

1

Отделение
анестезиологии-
реанимации с
операционным
блоком

Сбор субъективных и объективных
анамнестических и катамнестических
сведений (работа с родителями  пациента);
получение добровольного согласия
родителей пациента на проведение
анестезиологического пособия; общение и
просветительская работа с родителями
больных; подготовка и доклад курируемых
пациентов на практических занятиях и
еженедельных общеклинических
конференциях, проводимых клиникой;
участие в семинарских занятиях,
проводимых в рамках учебных циклов;
ведение медицинской документации:
оформление историй болезни, выписок из
истории болезни, запросов выписок, форм
статистической отчетности; организация
рабочее место в операционной; подготовка
к работе и эксплуатации аппаратуры для
наркоза, искусственной вентиляции легких,
мониторного наблюдения за больным,
необходимых инструментов, медикаментов;
оценивать на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояние больных,
требующих оперативного вмешательства;
использовать шкалы; планирование
алгоритма обследования пациентов перед
анестезией; интерпретация данные
дополнительных методов исследования;
проведение предоперационной подготовки
с включением инфузионной терапии,
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парентерального и энтерального зондового
питания с предварительным обеспечением
по показаниям доступ к периферическим
или центральным венам; выбирать и
проводить наиболее безопасную для
больного анестезию с использованием
современных наркозно-дыхательных и
диагностических аппаратов во время
оперативного вмешательства, при
болезненных манипуляциях и
исследованиях в плановой и экстренной
абдоминальной хирургии; проведение по
показаниям проводниковую или
нейроаксиальную анестезию: блокаду
нервов и нервных сплетений верхней и
нижней конечности, эпидуральную (на
различных уровнях, обычную и
продленную с катетером), спинальную;
эпидуральную и проводниковую
анальгезию; осуществление
принудительной вентиляции легких маской,
интубацию трахеи на фоне введения
миорелаксантов, искусственную
вентиляцию легких вручную и с помощью
респираторов; Определение показаний к
госпитализации в отделение реанимации;
Проведение  оценки операционно-
анестезиологического риска; проведение
профилактики потенциальных осложнений
(артериальная гипотония и др.); Проведение
различных видов анестезиологического
пособия; Определение показаний к
инфузионной и трансфузионной терапии;

2

Отделение
реанимации и
интенсивной
терапии

Сбор субъективных и объективных
анамнестических и катамнестических
сведений (работа с родителями  пациента);
получение добровольного согласия
родителей пациента на проведение
анестезиологического пособия; общение и
просветительская работа с родителями
больных; подготовка и доклад курируемых
пациентов на практических занятиях и
еженедельных общеклинических
конференциях, проводимых клиникой;
участие в семинарских занятиях,
проводимых в рамках учебных циклов;
ведение медицинской документации:
оформление историй болезни, выписок из
истории болезни, запросов выписок, форм
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статистической отчетности; организация
рабочее место в палате интенсивной
терапии; подготовка к работе и
эксплуатации аппаратуры для проведения
искусственной вентиляции легких,
мониторного наблюдения за больным,
необходимых инструментов, медикаментов;
оценивать на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояние больных,
требующих интенсивной терапии;
использовать шкалы; планирование
алгоритма обследования пациентов;
интерпретация данные дополнительных
методов исследования; проведение
послеоперационного ведения с включением
инфузионной терапии, парентерального и
энтерального зондового питания, обеспечив
предварительно по показаниям доступ к
периферическим или центральным венам;
осуществление принудительной
вентиляции легких маской, интубацию
трахеи на фоне введения миорелаксантов,
искусственную вентиляцию легких
вручную и с помощью респираторов;
Определение показаний к  проведению
катетеризаций периферических и
центральных вен, осуществление контроля
проводимых инфузий и состояний
больного; Определение показаний к
госпитализации в  отделение реанимации;
Определение показаний к инфузионной и
трансфузионной терапии; формулирование
клинико-диагностических критериев
критического состояния; определение
показаний к госпитализации в ОРИТ.
Оценка на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояния больных,
находящихся в критических состояниях;
оценка состояния и выделение  ведущих
синдромов у больных (пострадавших),
находящихся в терминальном и тяжелом
состоянии;  диагностика и лечение
расстройств гомеостаза; проведение
терапии синдромов острой дыхательной
недостаточности, малого сердечного
выброса, коагулопатий, дисгидрий, экзо- и
эндотоксикоза, белково-энергетической
недостаточности, внутричерепной



дистензии и их сочетаний; проведение
терапии шока, -эксплуатация  аппаратуры
для наблюдения за больными,
искусственной вентиляции легких;-оценка
состояние больного после операции;
разработка и проведение комплекса
необходимых лечебно-профилактических
мероприятий в послеоперационном
периоде; определение  необходимости
продолженного наблюдения и интенсивной
терапии в послеоперационном периоде и
показания к нахождению больного в
отделении (палате) интенсивной терапии
(реанимации), до перевода в это отделение
обеспечение необходимой интенсивной
терапии и наблюдения за больным;
диагностика и лечение осложнений в
послеоперационном периоде, нарушений
жизненно важных функций, проведение
обезболивания; проведение начальной
интенсивной терапии при кровопотере,
септическом шоке, острой почечной, острой
печеночной, церебральной
недостаточности, ДВС-синдроме, ТЭЛА,
ОРДС, СЛР на основе клинических
рекомендаций (протоколов лечения) ;

2-й год обучения

1

Отделение
реанимации и
интенсивной
терапии

Сбор субъективных и объективных
анамнестических и катамнестических
сведений (работа с родителями  пациента);
получение добровольного согласия
родителей пациента на проведение
анестезиологического пособия; общение и
просветительская работа с родителями
больных; подготовка и доклад курируемых
пациентов на практических занятиях и
еженедельных общеклинических
конференциях, проводимых клиникой;
участие в семинарских занятиях,
проводимых в рамках учебных циклов;
ведение медицинской документации:
оформление историй болезни, выписок из
истории болезни, запросов выписок, форм
статистической отчетности; организация
рабочее место в палате интенсивной
терапии; подготовка к работе и
эксплуатации аппаратуры для проведения
искусственной вентиляции легких,
мониторного наблюдения за больным,
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необходимых инструментов, медикаментов;
оценивать на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояние больных,
требующих интенсивной терапии;
использовать шкалы; планирование
алгоритма обследования пациентов;
интерпретация данные дополнительных
методов исследования; проведение
послеоперационного ведения с включением
инфузионной терапии, парентерального и
энтерального зондового питания, обеспечив
предварительно по показаниям доступ к
периферическим или центральным венам;
осуществление принудительной
вентиляции легких маской, интубацию
трахеи на фоне введения миорелаксантов,
искусственную вентиляцию легких
вручную и с помощью респираторов;
Определение показаний к  проведению
катетеризаций периферических и
центральных вен, осуществление контроля
проводимых инфузий и состояний
больного; Определение показаний к
госпитализации в  отделение реанимации;
Определение показаний к инфузионной и
трансфузионной терапии; формулирование
клинико-диагностических критериев
критического состояния; определение
показаний к госпитализации в ОРИТ.
Оценка на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояния больных,
находящихся в критических состояниях;
оценка состояния и выделение  ведущих
синдромов у больных (пострадавших),
находящихся в терминальном и тяжелом
состоянии;  диагностика и лечение
расстройств гомеостаза; проведение
терапии синдромов острой дыхательной
недостаточности, малого сердечного
выброса, коагулопатий, дисгидрий, экзо- и
эндотоксикоза, белково-энергетической
недостаточности, внутричерепной
дистензии и их сочетаний; проведение
терапии шока, -эксплуатация  аппаратуры
для наблюдения за больными,
искусственной вентиляции легких;-оценка
состояние больного после операции;
разработка и проведение комплекса



необходимых лечебно-профилактических
мероприятий в послеоперационном
периоде; определение  необходимости
продолженного наблюдения и интенсивной
терапии в послеоперационном периоде и
показания к нахождению больного в
отделении (палате) интенсивной терапии
(реанимации), до перевода в это отделение
обеспечение необходимой интенсивной
терапии и наблюдения за больным;
диагностика и лечение осложнений в
послеоперационном периоде, нарушений
жизненно важных функций, проведение
обезболивания; проведение начальной
интенсивной терапии при кровопотере,
септическом шоке, острой почечной, острой
печеночной, церебральной
недостаточности, ДВС-синдроме, ТЭЛА,
ОРДС, СЛР на основе клинических
рекомендаций (протоколов лечения) ;

2

Отделение
анестезиологии-
реанимации с
операционным
блоком

Сбор субъективных и объективных
анамнестических и катамнестических
сведений (работа с родителями  пациента);
получение добровольного согласия
родителей пациента на проведение
анестезиологического пособия; общение и
просветительская работа с родителями
больных; подготовка и доклад курируемых
пациентов на практических занятиях и
еженедельных общеклинических
конференциях, проводимых клиникой;
участие в семинарских занятиях,
проводимых в рамках учебных циклов;
ведение медицинской документации:
оформление историй болезни, выписок из
истории болезни, запросов выписок, форм
статистической отчетности; организация
рабочее место в операционной; подготовка
к работе и эксплуатации аппаратуры для
наркоза, искусственной вентиляции легких,
мониторного наблюдения за больным,
необходимых инструментов, медикаментов;
оценивать на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояние больных,
требующих оперативного вмешательства;
использовать шкалы; планирование
алгоритма обследования пациентов перед
анестезией; интерпретация данные
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дополнительных методов исследования;
проведение предоперационной подготовки
с включением инфузионной терапии,
парентерального и энтерального зондового
питания с предварительным обеспечением
по показаниям доступ к периферическим
или центральным венам; выбирать и
проводить наиболее безопасную для
больного анестезию с использованием
современных наркозно-дыхательных и
диагностических аппаратов во время
оперативного вмешательства, при
болезненных манипуляциях и
исследованиях в плановой и экстренной
абдоминальной хирургии; проведение по
показаниям проводниковую или
нейроаксиальную анестезию: блокаду
нервов и нервных сплетений верхней и
нижней конечности, эпидуральную (на
различных уровнях, обычную и
продленную с катетером), спинальную;
эпидуральную и проводниковую
анальгезию; осуществление
принудительной вентиляции легких маской,
интубацию трахеи на фоне введения
миорелаксантов, искусственную
вентиляцию легких вручную и с помощью
респираторов; Определение показаний к
госпитализации в  отделение реанимации;
Проведение  оценки операционно-
анестезиологического риска; проведение
профилактики потенциальных осложнений
(артериальная гипотония и др.); Проведение
различных видов анестезиологического
пособия; Определение показаний к
инфузионной и трансфузионной терапии;

3
Отделение
хирургии
новорожденных

Сбор субъективных и объективных
анамнестических и катамнестических
сведений (работа с родителями  пациента);
получение добровольного согласия
родителей пациента на проведение
анестезиологического пособия; общение и
просветительская работа с родителями
больных; подготовка и доклад курируемых
пациентов на практических занятиях и
еженедельных общеклинических
конференциях, проводимых клиникой;
участие в семинарских занятиях,
проводимых в рамках учебных циклов;
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ведение медицинской документации:
оформление историй болезни, выписок из
истории болезни, запросов выписок, форм
статистической отчетности; организация
рабочее место в операционной; подготовка
к работе и эксплуатации аппаратуры для
наркоза, искусственной вентиляции легких,
мониторного наблюдения за больным,
необходимых инструментов, медикаментов;
оценивать на основании клинических,
биохимических и функциональных методов
исследования состояние больных,
требующих оперативного вмешательства;
использовать шкалы; планирование
алгоритма обследования пациентов перед
анестезией; интерпретация данные
дополнительных методов исследования;
проведение предоперационной подготовки
с включением инфузионной терапии,
парентерального и энтерального зондового
питания, обеспечив предварительно по
показаниям доступ к периферическим или
центральным венам; выбирать и проводить
наиболее безопасную для больного
анестезию с использованием современных
наркозно-дыхательных и диагностических;
Определение показаний к госпитализации в
отделение реанимации; Определение
показаний к инфузионной и трансфузионной
терапии; формулирование  клинико-
диагностических критериев критического
состояния; определение показаний к
госпитализации в ОРИТ. Оценка на
основании клинических, биохимических и
функциональных методов исследования
состояния больных, находящихся в
критических состояниях; оценка состояния
и выделение  ведущих синдромов у
больных (пострадавших), находящихся в
терминальном и тяжелом состоянии;
диагностика и лечение расстройств
гомеостаза; проведение терапии синдромов
острой дыхательной недостаточности,
малого сердечного выброса, коагулопатий,
дисгидрий, экзо- и эндотоксикоза, белково-
энергетической недостаточности,
внутричерепной дистензии и их сочетаний;
проведение терапии шока, -эксплуатация
аппаратуры для наблюдения за больными,
искусственной вентиляции легких; оценка



состояния больного после операции;
разработка и проведение комплекса
необходимых лечебно-профилактических
мероприятий в послеоперационном
периоде; определение  необходимости
продолженного наблюдения и интенсивной
терапии в послеоперационном периоде и
показания к нахождению больного в
отделении (палате) интенсивной терапии
(реанимации), до перевода в это отделение
обеспечение необходимой интенсивной
терапии и наблюдения за больным;
диагностика и лечение осложнений в
послеоперационном периоде, нарушений
жизненно важных функций, проведение
обезболивания; проведение начальной
интенсивной терапии при кровопотере,
септическом шоке, острой почечной, острой
печеночной, церебральной
недостаточности, ДВС-синдроме, ТЭЛА,
ОРДС, СЛР на основе клинических
рекомендаций (протоколов лечения);

Итого: 40


