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УРОВЕНЬ ПОДГОТОВКИ КАДРОВ ВЫСШЕЙ КВАЛИФИКАЦИИ В ОРДИНАТУРЕ 

 ОСНОВНАЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ОБРАЗОВАТЕЛЬНАЯ ПРОГРАММА ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ (ОПОП ВО)

ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ 31.08.67 «ХИРУРГИЯ» 
 Основная профессиональная образовательная программа высшего образования подготовки кадров высшей квалификации в ординатуре (далее программа ординатуры) является нормативно-методическим документом, регламентирующим содержание и организационно-методические формы обучения по специальности 31.08.67 «Хирургия»  составлена на основании Приказа Минобрнауки России от 26 августа 2014 года № 1110  "Об утверждении федерального государственного образовательного стандарта высшего образования по специальности 31.08.67 «Хирургия»  (уровень подготовки кадров высшей квалификации)".

Актуальность программы ординатуры по специальности  «Хирургия»:
 подготовка новых учебных программ для хирургов-ординаторов и применение их в преподавании дисциплины в соответствии с ФОГОС и современным уровнем развития медицинской науки крайне актуальна, т.к. от качества преподавания и воспитания во многом будет зависеть степень квалификации современного врача-хирурга.
Цель программы ординатуры по специальности «Хирургия»  является подготовка  квалифицированного врача-специалиста хирурга.

Задачи программы ординатуры по специальности «Хирургия»:
1. Обеспечить   общепрофессиональную   подготовку   врача-специалиста   –   хирурга, включая основы фундаментальных дисциплин, вопросы этиологии, патогенеза, клинических проявлений заболеваний, лабораторных и инструментальных методов исследований, постановки клинического диагноза, определения видов и этапов лечения с учетом современных достижений медицины и профилактики заболеваний.

2. Сформировать   профессиональные   знания,   умения,   навыки,   владения   врача   по профильным направлениям специалистов с целью самостоятельного ведения больных преимущественно в амбулаторно-поликлинических условиях работы, а также специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи.

3. Совершенствовать   знания,   умения,   навыки   по   клинической   лабораторной   и инструментальной диагностике в  целях формирования умения оценки результатов данных исследований в последующей диагностике, дифференциальной диагностике, прогнозе заболеваний, выборе адекватного лечения.

4. Совершенствовать знания по фармакотерапии, включая вопросы фармакодинамики и  фармакокинетики, показаний, противопоказаний, предупреждений и совместимости при назначении лечебных препаратов.

5. Сформировать    знания    об    амбулаторно-поликлинической    службе    как    звена организации лечебно-профилактической помощи в системе здравоохранения. Совершенствовать знания и навыки по вопросам профилактики заболеваний, диспансеризации больных с хроническими заболеваниями, принципам реабилитации больных.

6. Совершенствовать  знания,  умения,  навыки  по  основам  организации  и  оказания неотложной помощи при ургентных состояниях.
7. Совершенствовать  знания  основ  социальной  гигиены  и  общественного  здоровья населения страны, задач здравоохранения страны в области охраны здоровья населения и перспектив развития здравоохранения. Сформировать  умение  оценки  основных  показателей  состояния  здоровья населения  страны,  региона.  Совершенствовать  знания  по  вопросам  социально  опасных заболеваний (ВИЧ и др.) и их профилактики.

8. Совершенствовать знания основ медицинского страхования.

9. Совершенствовать знания основ медицинской этики и деонтологии врача, медицинской психологии.   
В ординатуру по специальности «Хирургия»  принимаются  специалисты с высшим врачебным образованием по специальности «Лечебное дело». Форма обучения в ординатуре – очная, продолжительность – 2 года (в соответствии с Приказом МЗ и СР РФ от 07.07.2009 г. N 415н «Об утверждении Квалификационных требований к специалистам с высшим и послевузовским медицинским и фармацевтическим образованием в сфере здравоохранения»). 

Структура программы ординатуры по специальности «Хирургия»   включает в себя учебный план (УП), рабочие программы дисциплин (модулей) (РПД), рабочую программу практики (РПП), программу государственной итоговой аттестации (ГИА).
Содержание программы ординатуры по специальности «Хирургия»  представлено как единое целое, с максимальной полнотой охватывающее вопросы теории и практики в области хирургии.
В рабочих программах дисциплин (модулей) выделяют: дисциплины базовой и вариативной  части,  а так же факультативные дисциплины. Каждая дисциплина подразделяется на разделы, каждый раздел – на темы, тема − на элементы. Таким образом, содержание рабочих программ представлено как систематизированный перечень наименований тем, элементов и других структурных единиц модуля программы. 
За время обучения в ординатуре обучающиеся овладевают не только теорией, но и учатся применять свои знания в профессиональной деятельности. 

Практика. Основная цель практики – закрепление теоретических знаний по хирургии и смежным дисциплинам, развитие практических умений и навыков, полученных в процессе обучения врача-хирурга  и формирование универсальных и профессиональных компетенций, т.е. приобретение опыта в решении реальных профессиональных задач.

Практика в содержании ОПОП по специальности «Хирургия»  составляет не менее 60 % учебного времени. 

В программе практики предусмотрены:

1) практика в поликлинике по избранной специальности;

2) практика в стационаре.

Задачи первого года обучения:

1. Посещение лекций и занятий на кафедре и в университете.
2. Работа в стационаре.
3. Прохождение циклов по анестезиологии и реаниматологии, клинической фармакологии.

4. Посещение всех больничных мероприятий: конференций, клинических разборов, обходов и т. д.

5. Промежуточный контроль в виде зачета.
Задачи второго года обучения:

1.  Работа в стационаре и цикл амбулаторного приема больных.

2. Посещение занятий вариативного модуля.

3. Итоговая аттестация: теоретический и практический контроль.
Учебный план определяет состав изучаемых дисциплин с указанием их трудоемкости, объема, последовательности и сроков изучения, устанавливает формы организации учебного процесса и их соотношение (лекции, семинарские и практические занятия), конкретизирует формы контроля знаний и умений обучающихся. В случае необходимости, учитывая уровень базисных знаний, актуальность задач подготовки хирурга-ординатора по усмотрению заведующего кафедрой могут быть внесены изменения в распределение учебного времени, предусмотренного учебными планами программы, в пределах 15% от общего количества учебных часов.

Для реализации ОПОП по специальности «Хирургия»  кафедра располагает наличием:

1) учебно-методической документации и материалов по всем разделам дисциплины (модуля);

2) учебно-методической литературы для внеаудиторной работы обучающихся;

3) материально-технической базы, обеспечивающей организацию всех видов дисциплинарной подготовки:

· учебные аудитории и кабинеты, оснащенные материалами и оборудованием для проведения учебного процесса;

· клинические базы в лечебно-профилактических, научно-исследовательских и других учреждениях Минздрава России.

В процессе подготовки врача-специалиста хирурга обязательным является определение базисных знаний, умений и навыков обучающихся перед началом обучения (входной контроль). Текущий контроль знаний осуществляется в процессе изучения дисциплин. По окончании изучения каждого модуля проводится промежуточный контроль в виде зачета. При этом используются различные методы контроля: решение ситуационных задач, тестовые задания, защита квалификационных работ и др. Теоретическая подготовка предусматривает обязательное участие в семинарских занятиях, больничных и научно-практических конференциях, а также самостоятельное изучение литературы по программе профессионального образования врачей-специалистов по специальности «Хирургия» при написании рефератов, подготовке докладов,  используя для этого специальную медицинскую литературу и архивный материал отделения.

Государственная (итоговая) аттестация (ГИА). По окончании обучения в ординатуре проводится ГИА, осуществляемая посредством проведения экзамена. Цель ГИА − выявление теоретической и практической подготовки обучающегося в соответствии с содержанием ОПОП ВО – подготовки кадров высшей квалификации в ординатуре по специальности «Хирургия».

В конце программы ординатуры приводится общий список рекомендованной литературы и перечень законодательных, нормативно-инструктивных документов. После каждого учебного раздела рабочей программы даны ссылки на номера из общего списка литературы, относящиеся к тематике данного модуля.

При успешной аттестации обучающийся получает документ установленного образца.
Требования к результатам освоения программы ординатуры по специальности «Хирургия»
1. В результате освоения программы ординатуры у выпускника должны быть сформированы универсальные и профессиональные компетенции.

2. Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:
 а) готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

б) готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

в) готовностью к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования или среднего и высшего фармацевтического образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения (УК-3). 

3. Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими профессиональными компетенциями:
а) профилактическая деятельность:

готовность  к  осуществлению  комплекса  мероприятий,  направленных  на  сохранение  и укрепление  здоровья  и  включающих   в  себя  формирование  здорового  образа  жизни, предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю диагностику, выявление причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания (ПК-1);


готовность  к  проведению  профилактических  медицинских  осмотров,  диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными (ПК-2);


готовность   к   проведению   противоэпидемических   мероприятий,   организации   защиты населения в очагах  особо опасных инфекций, при  ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях (ПК-3);

    готовность    к    применению    социально-гигиенических    методик    сбора    и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4)

б) диагностическая деятельность:

готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, синдромов заболеваний,   нозологических   форм   в   соответствии   с   Международной   статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5);

в) лечебная деятельность:

готовность  к  лечению  пациентов,  нуждающихся в оказании хирургической медицинской помощи (ПК-6);


готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

г) реабилитационная деятельность:

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

д) психолого-педагогическая деятельность:

готовность  к  формированию  у  населения,  пациентов  и  членов  их  семей  мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

е) организационно-управленческая деятельность:

готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);


готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11);


готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12).

Формирование профессиональных компетенций врача-хирурга предполагает овладение врачом  системой  профессиональных знаний, умений, навыков, владений. 
Перечень знаний, умений и владений врача-специалиста по хирургии (ординатора)

Врач-хирург должен знать:  
 Конституцию Российской Федерации;

 законы и иные нормативные правовые акты Российской Федерации, действующие в сфере здравоохранения;

 общие вопросы организации хирургической помощи в Российской Федерации;

 организацию работы скорой и неотложной помощи взрослому населению и детям;


топографическую анатомию основных областей тела (головы, шеи, грудной клетки, передней брюшной стенки и брюшной полости, верхних и нижних конечностей);

 основные вопросы нормальной и патологической физиологии при хирургической патологии;

 взаимосвязь функциональных систем организма и уровни их регуляции;

 причины возникновения патологических процессов в организме, механизмы их развития и клинические проявления;


основы водно-электролитного обмена и кислотно-щелочного баланса; возможные типы их нарушений и принципы лечения;


патофизиологию травмы и кровопотери, профилактику и терапию шока и кровопотери, патофизиологию раневого процесса;


физиологию и патофизиологию свертывающей системы крови, показания и противопоказания к переливанию компонентов крови;


общие, функциональные, инструментальные и другие специальные методы обследования хирургического больного;

    вопросы асептики и антисептики в хирургии;


принципы, приемы и методы обезболивания в хирургии, вопросы интенсивной терапии и реанимации;


основы фармакотерапии при хирургических заболеваниях, включая антибактериальную и гормональную терапию;

   основы иммунобиологии, микробиологии;

   основы рентгенологии и радиологии;


клиническую симптоматику основных хирургических заболеваний, их профилактику, диагностику и лечение;


клиническую симптоматику "пограничных" заболеваний в хирургической клинике (урология, акушерство и гинекология, травматология, педиатрия, инфекционные болезни);


варианты клинической картины неотложных состояний при заболеваниях внутренних органов;


возможности неотложной клинической диагностики острых заболеваний внутренних органов, включая пограничные ситуации урологического, гинекологического, травматологического неврологического, инфекционного и интоксикационного профиля;


физиологические, биохимические, морфологические основы неотложных состояний;


методы специфического (причинной) и неспецифического физического медикаментозного лечения неотложных состояний, возможности и направления первой врачебной помощи;


методы предупреждения осложнений и неотложных состояний при хронических заболеваниях;

принципы подготовки больных к операции и ведение послеоперационного периода;


вопросы временной и стойкой нетрудоспособности, диспансеризации и реабилитации хирургических больных;
   применение физиотерапии, лечебной физкультуры;

   показания и противопоказания к санаторно-курортному лечению;


правила охраны труда при работе с аппаратурой и хирургическим инструментарием;


основы рациональной нутритивной поддержки, принципы диетотерапии у хирургических больных при предоперационной подготовке и в послеоперационном периоде;

   оснащение операционных палат интенсивной терапии;


хирургический инструментарий, применяемый при различных хирургических операциях;

   принципы организации и проведения диспансеризации населения;

   экономические вопросы хирургической службы;


вопросы организации и деятельности медицинской службы гражданской обороны и военно-полевой хирургии;

 формы и методы санитарно-просветительной работы; правила санитарно-эпидемиологического режима;

    основы трудового законодательства;

    правила внутреннего трудового распорядка;

    правила по охране труда и пожарной безопасности. 

Врач-хирург должен уметь:
      Выполнить перечень работ и услуг для диагностики заболевания, оценки состояния больного и клинической ситуации в соответствии со стандартом медицинской помощи согласно Приказу Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 24 декабря

2010 г. N 1182н "Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи больным хирургическими заболеваниями", приложение 1, 5, а именно:

   осуществить диагностику болезней, особенно ранних форм, в том числе в условиях амбулаторного приема выяснить основные жалобы, собрать анамнез и провести полное объективное обследование пациента по всем органам и системам;

 на основании указанных клинических данных с учетом пола, возраста, профессии поставить  предварительный  диагноз,  оценить  степень  остроты  и  тяжести  заболевания,  а также необходимости хирургической и неотложной помощи;

 определить тактику ведения больного: необходимый перечень обследования, условия наблюдения и лечения; направление на консультацию или передача больного другому специалисту (при непрофильном заболевании); направление на госпитализацию, срочную или плановую; необходимость срочного хирургического вмешательства;

   составить план обследования и выдать пациенту соответствующее направление;

   оформить медицинскую документацию;

 поставить  клинический диагноз  после  получения  результатов лабораторного и инструментального методов исследования и консультации специалистов;
  применить симптоматологию основных хирургических заболеваний;

   проводить дифференциальную диагностику основных симптомов и синдромов;

 осуществить  самостоятельное  хирургическое  лечение,  первичную  и   вторичную профилактику, реабилитацию больных в амбулаторных условиях;
 осуществлять консервативное лечение острого хирургического заболевания; долечивание и реабилитацию больных после  выписки  из  стационара;  участвовать  в  комплексном  лечении  больного  совместно  с другими специалистами;

 осуществить диагностику и первую врачебную помощь при неотложных состояниях в амбулаторных условиях, в том числе: клинически идентифицировать вид и степень тяжести неотложного состояния, как минимум поставить синдромный диагноз; определить тактику  ведения больного, самостоятельно оказать первую врачебную помощь в полном объеме, определить показания для срочной госпитализации, начать лечение и вызвать СМП;
 проводить экспертизу временной нетрудоспособности с направлением пациентов с признаками стойкой утраты трудоспособности для освидетельствования на медико-социальную экспертизу.

 оформить необходимую медицинскую документацию, предусмотренную законодательством по здравоохранению;
 проводить санитарно-просветительную работу с населением и больными. Составляет отчет о своей работе и проводит анализ ее эффективности.

Врач- хирург должен владеть: 
 методикой оказания медицинской помощи больным хирургическими заболеваниями в рамках:   скорой   медицинской   помощи   (в   том   числе   специализированной   санитарно-авиационной);  первичной  медико-санитарной  помощи;  специализированной,  в  том  числе высокотехнологичной медицинской помощи;
 методикой  консультативной  помощи  в  медицинских  организациях,  оказывающих амбулаторную медицинскую помощь, в случае подозрения на наличие хирургического заболевания врачом терапевтом-участковом, врачом общей практики (семейным врачом) и врачами других специальностей;
 методикой  отбора  при  выявлении  жизнеугрожающих  состояний  на  экстренную госпитализацию в медицинскую организацию, оказывающую медицинскую помощь по профилю "хирургия";
 методикой оказания медицинской помощи больным хирургическими заболеваниями как при непосредственном обращении больного к врачу-хирургу, так и по направлениям врачей терапевтов - участковых, врачей общей практики (семейных врачей) и врачей других специальностей;
 методикой    отбора    пациента    при    подозрении    на    наличие    или    выявлении онкологического заболевания для уточнения диагноза и определения последующей тактики ведения в первичный онкологический кабинет, осуществляющий свою деятельность в соответствии с приказом Минздравсоцразвития;
 методикой    отбора        больных    хирургическими    заболеваниями    при    наличии медицинских показаний для оказания медицинской помощи в условиях стационара на госпитализацию в хирургическое отделение медицинской организации, оказывающей круглосуточную хирургическую помощь;

 методикой оказания медицинской помощи больным хирургическими заболеваниями на госпитальном этапе;

 методикой      отбора      больных      и      определение      показаний      к      оказанию высокотехнологичной медицинской помощи;

 методикой отбора оказания лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным,   не  нуждающимся   в  круглосуточном  медицинском  наблюдении   в   условиях дневного стационара;

 методикой проведения больным после перенесенных хирургических вмешательств реабилитационных  мероприятий,  направленных  на  восстановление утраченных функций в амбулаторно-поликлинических учреждениях или больницах восстановительного лечения, а также в санаторно-курортных организациях в соответствии с приказом Минздравсоцразвития России от 9 марта 2007 г. N 156 "О порядке организации медицинской помощи по восстановительной медицине" (зарегистрирован Минюстом России 30 марта 2007 г., N 9195);
 методикой  обезболивания  в  случае,  если  проведение  медицинских  манипуляций, связанных с оказанием медицинской помощи или проведением диагностических исследований больным хирургическими заболеваниями может повлечь возникновение болевых ощущений у пациента;

 методикой получения  перед проведением медицинского вмешательства от пациента информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство.

Врач-специалист хирург должен владеть следующими практическими навыками

Общие умения:
Перечень практических навыков

-  получить  информацию  о  заболевании,  применить  объективные  методы  обследования больного, выявить общие и специфические признаки заболевания;

- оценить тяжесть состояния больного, принять необходимые меры для выведения больного из такого состояния, определить объем и последовательность реанимационных мероприятий, оказать необходимую срочную помощь;

- определить  перечень необходимых лабораторных и инструментальных методов исследования;
- определить показания для госпитализации и организовать ее;

-  провести  дифференциальную  диагностику, обосновать  клинический  диагноз,  план  и тактику ведения больного;

- оценить электрокардиограмму, спирограмму, данные рентгенологического обследования и дать по ним заключение;

-   определить   степень   нарушения   гомеостаза   и   выполнить   все   мероприятия   по   его нормализации;

- назначить необходимые лекарственные средства и другие лечебные мероприятия;

- определить    вопросы    трудоспособности    больного    –    временной    или    стойкой нетрудоспособности, перевод на другую работу;

- провести необходимые противоэпидемические мероприятия при выявлении инфекционного больного;

- провести диспансеризацию здоровых и больных, уметь анализировать результаты;

- оформить медицинскую документацию, предусмотренную законодательством по здравоохранению

Специальные умения и навыки:
1) Полное клиническое обследование больных по всем органам и системам с полным оформлением истории болезни.
2) Оценка клинических анализов:

· крови, 
· мочи

· кала

· мокроты

· плевральной и асцитической жидкости
3) Сформировать необходимый перечень лабораторно-инструментального обследования в при следующих состояниях:

· При желтухе
· При кишечной непроходимости
· При перитоните

· При гастродуоденальных кровотечениях

· При гастродуоденальном стенозе

· При остром панкреатите

· При язвенной болезни, синдроме Золлингера - Эллисона

· При инфаркте миокарда

· При тромбоэмболических осложнениях

· При почечной колике

4) Расшифровать и оценить ЭКГ.
5) Оценить рентгенограмму:

· органов грудной клетки
· желудочно-кишечного тракта

· суставов и костей

6) Оценить результаты исследования внешнего дыхания

7) Оценить результаты специальных исследований:

· эндоскопических
· Эхо-КГ

· УЗИ органов брюшной полости

· мониторирования ЭКГ и АД

8) Выполнить:

· Пальцевое исследование прямой кишки

· Плевральную пункцию
· Лапароцентез
· Зондирование и промывание желудка

· Внутривенные вливания

· Трансфузию компонентов крови
· Определение группы крови

· Непрямой массаж сердца и искусственное дыхание

· Электроимпульсивную терапию
· Катетеризацию мочевого пузыря

9) Оказать первую врачебную помощь при следующих неотложных состояниях:

· обморок

· шок

· гипертонический криз

· инфаркт миокарда

· отек легких
· приступ бронхиальной астмы

· острые нарушения ритма сердца

· легочные кровотечения

· желудочно-кишечные кровотечения

· почечная, желчная колики

· коматозные состояния

· острые аллергические реакции

· острая задержка мочи

· острые нарушения мозгового кровообращения

· пневмоторакс

10) Уметь ассистировать на операциях

· при неотложной хирургии

· в плановой хирургии

· при эндоскопических операциях
· при вправлении вывиха

11) Самостоятельно выполнить следующие операции

· Первичная хирургическая обработка раны

· Вскрытие абсцесса, флегмоны, панариция

· Удаление атеромы, липомы и других наружных образований

· Аппендэктомия

· Грыжесечение

· Сифонная клизма

· Наложение швов на рану

· Пункционная биопсия

· Искусственная вентиляция легких

· Вправление вывиха
· Наложение гипсовой повязки

· Надлобковая пункция мочевого пузыря

· Закрытая троакарная надлобковая эпицистостомия

· Влагалищное исследование

· Пункция заднего свода

12) Диагностировать различные виды травматических повреждений;

13) Проводить местное или проводниковое обезболивание при переломах различной
локализации;

14) Делать пункции суставов, слизистых сумок, мягких тканей;

15) Выполнять лечебные новокаиновые блокады;

16) Осуществлять временную остановку кровотечения;

17) Проводить репозицию и иммобилизацию переломов;

18) Выполнять транспортную иммобилизацию при различных переломах;

19) Накладывать различные виды гипсовых повязок;

20) Владеть приемами и методами десмургии;
21) Выполнять катетеризацию мочевого пузыря мягким и жестким катетером;

22) Сделать надлобковую пункцию мочевого пузыря;

23) Провести закрытую троакарную надлобковую эпицистостомию;

24) Провести пальцевое исследование предстательной железы через прямую кишку;
25) Сделать цистоскопию, контрастное исследование мочевого пузыря;

26) Диагностировать и снимать приступ почечной колики.

27) Диагностировать внематочную беременность, пельвиоперитонит, воспаление 
придатков и другую абдоминальную гинекологическую патологию;

28) Проводить вагинальное исследование;

29) Выполнять пункцию заднего свода, проводить осмотр зеркалами, брать мазки      и др.
Трудоемкость программы ординатуры по специальности «Хирургия»
	Структура программы ординатуры
	Объем ОПОП

	
	в зачетных единицах
	в учебных часах (всего)

	Блок 1
	Дисциплины (модули)
	42
	1512

	
	Базовая часть
	33
	1188

	
	Вариативная часть
	9
	180

	Блок 2
	Практики 
	75
	2700

	
	Базовая часть
	60
	2160

	
	Вариативная часть
	12
	432

	Блок 3
	Государственная итоговая аттестация
	3
	108

	
	Базовая часть
	3
	108

	Объем ОПОП
	120
	4320


· Дисциплины (модули), относящиеся к базовой части программы ординатуры, являются обязательными для освоения обучающимся.

· Дисциплины (модули) по общественному здоровью и здравоохранению, педагогике, гигиене и эпидемиология чрезвычайных ситуаций и микробиологии реализуются в рамках базовой части Блока 1.
· Дисциплины (модули), относящиеся к вариативной части программы ординатуры, и практики обеспечивают освоение профессиональных компетенций с учетом конкретного вида (видов) деятельности в различных медицинских организациях. После выбора обучающимся дисциплин (модулей) и практик вариативной части они становятся обязательными для освоения.

· Количество часов, отведенных на занятия лекционного типа в целом по Блоку 1 "Дисциплины (модули)" составляет не более 10 процентов от общего количества часов аудиторных занятий, отведенных на реализацию данного Блока.

·  В Блок 2 "Практики" входит производственная (клиническая) практика (стационарная и выездная). 

· В Блок 3 "Государственная итоговая аттестация" входит подготовка к сдаче и сдача государственного экзамена.

