
Se4epanlHoe rocyAapcrBeHHoe 6ro4NerHo e o 6pas onareJrbHo e frpe)KAeHr.re
Bbrcruero o6pa:onauux

<<Tnepcxofi rocyqapcrBeHHbrfi ererulqnHcr<nfi yr{r{Bepcuren>
Munnc'repcrBa 3ApaBooxpaHeHr{s Poccr.lfi ocofi (Deqepaquu

YTBEP)KAAIO
flpoper<rop ro p eaJr vr3arJvru

HarII4OHZtlbHbrX [pOeKTOB t4

pa3Br4TLrro perrroH€urbHoro

3ApaBOOXpAlrelrnfl

Cononrera

2022r.

AOTIOIHI,IT E JIb HA^fl TIP O A E C C I{ O HAJI bHA.fl fIP Of PA M MA
TIPOOE C CI,IO HATbHOTZ U EPBTION| OTO BKI,I

<<HeonaroJrorrrfl>>
( 504 qaca)

Tnepr
2022

Документ подписан простой электронной подписью
Информация о владельце:
ФИО: Чичановская Леся Васильевна
Должность: Ректор
Дата подписания: 29.10.2023 12:25:41
Уникальный программный ключ:
fdc91c0170824641c2750b083f9178740bd3a8ac



 

 

федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение 

высшего образования 

«Тверской государственный медицинский университет» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации 
 

 

 УТВЕРЖДАЮ 

Проректор по реализации 

национальных проектов и 

развитию регионального  

здравоохранения, доцент 

_________ А.В. Соловьева 

 «___» ______________2022 г. 

  

 

 

 

 
 

ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ПРОГРАММА 

ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПЕРЕПОДГОТОВКИ 

«Неонатология» 

(504 часа) 
 

 

 

 

 

 

Тверь 

2022 

  



Программа профессиональной переподготовки разработана с учетом 

квалификационных требований, указанных в профессиональном стандарте 

врача-неонатолога. 

 

Дополнительная профессиональная программа профессиональной 

переподготовки: 

- рассмотрена на заседании Методического совета по дополнительному 

профессиональному образованию «__» ______________ 2022 г.; 

- рекомендована к утверждению на заседании Центрального координационно-

методического совета «__» ______________ 2022 г. 

 

  



1. ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОГРАММЫ 

ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПЕРЕПОДГОТОВКИ 

 

1.1. Цель реализации программы: 

получение компетенций, необходимых для выполнения нового вида 

профессиональной деятельности, приобретение новой квалификации. 

 

1.2. Характеристика новой квалификации и связанных с ней видов 

профессиональной деятельности, трудовых функций и (или) уровней 

квалификации 

В результате освоения программы выпускник должен быть готов решать 

следующие профессиональные задачи в соответствии с новой квалификацией: 

1) профилактическая деятельность: 

-проводить просветительную работу, направленную на сохранение 

здоровья новорожденных и недоношенных детей 

-организовывать и проводить профилактику инфекций у 

новорожденных и недоношенных детей, связанных с оказанием 

медицинской помощи 

-организовывать проведение неонатальных скринингов на врожденные 

и наследственные заболевания 

-организовывать проведение вакцинопрофилактики инфекционных 

заболеваний у новорожденных и недоношенных детей 

2) диагностическая деятельность: 

- диагностика заболеваний и патологических состояний пациентов на 

основе владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и 

иными методами исследования; 

- диагностика неотложных состояний; 

- диагностика беременности; 

- проведение медицинской экспертизы; 

3) лечебная деятельность: 

- оказывать медицинскую помощь новорожденным и недоношенным 

детям непосредственно после рождения (в родильном зале). 

-проводить вскармливание, выхаживание и лечение новорожденных и 

недоношенных детей 

-оказание медицинской помощи в экстренной форме 

4) анализ медико-статистической информации 

-ведение медицинской документации  

-организовывать деятельность находящегося в распоряжении 

медицинского персонала. 

 

1.3. Планируемые результаты обучения по программе 

Результаты обучения по программе профессиональной переподготовки должны 

соответствовать профессиональному стандарту врача-неонатолога, а также 



направлены на приобретение новой квалификации, требующей изменение 

направленности (профиля) или специализации в рамках направления 

подготовки (специальности) полученного ранее профессионального 

образования. 

1.3.1. В результате успешного освоения программы профессиональной 

переподготовки обучающийся должен приобрести новые и развить 

имеющиеся компетенции: 

 

1).  Способен оказывать медицинскую помощь новорожденным и 

недоношенным детям непосредственно после рождения (в родильном зале) (ПК-

1) 

Знать: 

1. Порядок оказания медицинской помощи новорожденным и 

недоношенным детям 

2. Стандарты специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

3. Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

4. Международную классификацию болезней 

5. Основные определения и статистические понятия, характеризующие 

антенатальный, перинатальный и неонатальный периоды 

6. Методику сбора информации о состоянии здоровья, течении 

беременности и родов у матери ребенка 

7. Физиологию и патологию развития плода 

8. Физиологию и патологию плода в интранатальном периоде 

9. Признаки живорождения 

10. Методику осмотра новорожденного и недоношенного ребенка в 

родильном зале 

11. Формализованные шкалы, принятые в неонатологии, которые 

используются для оценки состояния новорожденных и недоношенных детей 

(шкала Апгар) и для стандартизации оценки выраженности клинических 

симптомов 

12. Методики оценки физического развития новорожденного и 

недоношенного ребенка 

13. Морфофункциональные характеристики доношенного 

новорожденного ребенка 

14. Морфофункциональные характеристики недоношенного 

новорожденного ребенка в зависимости от гестационного возраста 

15. Физиологию адаптации новорожденного и недоношенного ребенка в 

первые минуты и часы жизни 

16. Особенности терморегуляции у доношенных и недоношенных 

новорожденных 

17. Методы медицинской помощи новорожденному и недоношенному 

ребенку в родильном зале 



18. Клиническую картину и диагностику состояний у новорожденных и 

недоношенных детей, требующих оказания медицинской помощи в неотложной 

форме 

19. Клиническую картину и диагностику состояний у новорожденных и 

недоношенных детей, требующих хирургического лечения 

20. Принципы подготовки к работе и эксплуатации медицинских 

изделий, предназначенных для диагностики состояния и лечения 

новорожденных и недоношенных детей 

21. Требования охраны труда при работе с медицинскими изделиями, 

предназначенными для диагностики состояния и лечения новорожденных и 

недоношенных детей 

22. Эпидемиологию и профилактику инфекций, связанных с оказанием 

медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

23. Принципы транспортировки новорожденных и недоношенных детей 

Уметь: 

1. Интерпретировать и анализировать полученную информацию о 

состоянии здоровья матери ребенка, течении и исходах предыдущих 

беременностей и родов, течении настоящих беременности и родов 

2. Выявлять факторы риска развития патологии у новорожденного и 

недоношенного ребенка, которые могут возникнуть в процессе родов и сразу 

после рождения ребенка 

3. Проводить оценку признаков живорождения 

4. Проводить клинический осмотр новорожденного и недоношенного 

ребенка и оценивать его состояние непосредственно после рождения, в том числе 

применяя: - оценку состояния по шкале Апгар; - оценку дыхательных 

расстройств по шкалам Сильвермана и Даунса; - оценку физического развития; - 

оценку степени зрелости 

5. Организовывать и оказывать медицинскую помощь 

новорожденному и недоношенному ребенку в родильном зале в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

6. Диагностировать хирургические заболевания у новорожденных и 

недоношенных, требующие оказания медицинской помощи в неотложной 

форме, в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

7. Назначать и организовывать проведение лабораторных и 

инструментальных исследований у новорожденных и недоношенных детей в 

родильном зале в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

8. Проводить диагностические манипуляции: 

- взятие крови из пупочной вены 

- определение группы крови и резус-фактора 



- пульсоксиметрию 

9. Интерпретировать результаты лабораторных исследований у 

новорожденных и недоношенных детей, полученные в первые часы жизни 

10. Проводить поддержание и восстановление жизненно важных 

функций организма при угрожающих жизни состояниях у новорожденных и 

недоношенных детей в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи, в том числе: 

- применять теплосберегающие технологии в зависимости от 

гестационного возраста и массы тела новорожденного ребенка 

- обеспечивать проходимость верхних дыхательных путей; - проводить 

оксигенотерапию 

- осуществлять интубацию трахеи 

- проводить санацию трахеи 

- осуществлять искусственную вентиляцию легких ручными и 

аппаратными методами 

- использовать методы неинвазивной искусственной вентиляции легких 

- пунктировать и катетеризировать пупочную вену 

- пунктировать и катетеризировать кубитальную и другие периферические 

вены 

- осуществлять внутривенное введение лекарственных препаратов 

- осуществлять установку воздуховода 

- осуществлять эндотрахеальное введение лекарственных препаратов 

- проводить непрямой массаж сердца 

11. Организовывать подготовку к эксплуатации медицинских изделий, 

предназначенных для диагностики состояния и лечения новорожденных и 

недоношенных детей 

12. Применять медицинские изделия, предназначенные для диагностики 

состояния и лечения новорожденных и недоношенных детей, с соблюдением 

требований охраны труда и эпидемиологической безопасности 

13. Осуществлять транспортировку новорожденного и недоношенного 

ребенка из родильного зала в соответствии с его состоянием, в том числе: 

- осуществлять поддержание температуры тела новорожденного и 

недоношенного ребенка при транспортировке 

- осуществлять поддержание функций жизненно важных органов и систем 

при транспортировке 

14. Формулировать предварительный диагноз с учетом МКБ, 

клинических рекомендаций (протоколов лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи 

Владеть: 



1. Навыками получения информации о состоянии здоровья матери 

ребенка, течении и исходах предыдущих беременностей и родов, течении 

настоящих беременности и родов 

2. Клиническим осмотром и оценкой состояния новорожденного и 

недоношенного ребенка в родильном зале 

3. Оказанием медицинской помощи новорожденному и 

недоношенному ребенку в родильном зале в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

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

стандартов медицинской помощи 

4. Формулированием предварительного диагноза с учетом 

Международной статистической классификации болезней (МКБ), клинических 

рекомендаций (протоколов лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи 

5. Организацией и осуществлением транспортировки новорожденного 

и недоношенного ребенка из родильного зала в соответствии с его состоянием 

 

2). Способен проводить медицинское обследование новорожденных и 

недоношенных детей с целью установления диагноза (ПК-2) 

Знать: 

1. Порядки оказания медицинской помощи новорожденным и 

недоношенным детям 

2. Стандарты специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

3. Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

4. Международную классификацию заболеваний 

5. Основные определения и статистические понятия, характеризующие 

антенатальный, перинатальный и неонатальный периоды 

6. Методику сбора информации о состоянии здоровья, течении 

беременности и родов у матери ребенка, анамнезе жизни и анамнезе заболевания 

ребенка 

7. Физиологию и патологию развития плода 

8. Физиологию и патологию плода в интранатальном периоде 

9. Морфофункциональные характеристики доношенного 

новорожденного ребенка 

10. Морфофункциональные характеристики недоношенного 

новорожденного ребенка в зависимости от гестационного возраста 

11. Особенности течения неонатального периода; транзиторные 

(пограничные) состояния новорожденного ребенка 

12. Особенности развития недоношенных детей 

13. Методику клинического осмотра новорожденного и недоношенного 

ребенка 

14. Методики оценки состояния доношенных новорожденных и 

недоношенных детей с использованием шкал, принятых в неонатологии 



15. Методики оценки физического развития новорожденного и 

недоношенного ребенка 

16. Методики оценки постнатального физического развития 

доношенных новорожденных и недоношенных детей 

17. Этиологию и патогенез патологических состояний и заболеваний 

доношенного новорожденного ребенка 

18. Этиологию и патогенез патологических состояний и заболеваний 

недоношенного ребенка 

19. Симптомы заболеваний и патологических состояний у 

новорожденных и недоношенных детей 

20. Заболевания и патологические состояния у новорожденных и 

недоношенных детей, требующие консультаций врачей-специалистов 

21. Клиническую картину состояний, требующих проведения 

интенсивной терапии и реанимационной помощи, у новорожденных и 

недоношенных детей 

22. Клиническую картину состояний, требующих проведения 

хирургического лечения новорожденным и недоношенным детям 

23. Современные методы параклинической диагностики заболеваний и 

патологических состояний у новорожденных и недоношенных детей 

24. Медицинские показания и медицинские противопоказания к 

использованию методов лабораторной диагностики новорожденных и 

недоношенных детей 

25. Медицинские показания и медицинские противопоказания к 

использованию методов инструментальной диагностики новорожденных и 

недоношенных детей 

Уметь: 

1. Интерпретировать и анализировать полученную информацию о 

состоянии здоровья матери ребенка, течении и исходах предыдущих 

беременностей и родов, течении настоящих беременности и родов, динамике 

состояния ребенка после рождения, анамнезе заболевания ребенка 

2. Проводить клинический осмотр новорожденного и недоношенного 

ребенка 

3. Интерпретировать данные клинического осмотра новорожденного и 

недоношенного ребенка: 

- оценивать общее состояние 

- оценивать жизненно важные функции 

- оценивать неврологический статус 

- оценивать физическое развитие 

- оценивать степень зрелости 

- оценивать анатомо-физиологическое состояние органов и систем 

- оценивать степень тяжести патологических состояний и нарушений 

жизненно важных функций 

4. Интерпретировать и анализировать показатели прикроватного 

мониторирования жизненно важных функций у новорожденных и 

недоношенных детей 



5. Организовывать и осуществлять забор биологического материала у 

новорожденных и недоношенных детей с диагностической целью: 

- производить взятие капиллярной крови 

- производить взятие крови из пупочной вены 

- производить взятие крови из периферической вены 

- производить взятие мочи мочеприемником и катетером 

- производить взятие спинномозговой жидкости при люмбальной пункции 

- производить взятие соскобов и мазков со слизистых оболочек, 

патологических очагов на коже 

- производить взятие аспирата из трахеи 

- производить взятие содержимого желудка с помощью желудочного зонда 

- производить взятие плевральной жидкости при пункции плевральной 

полости 

6. Обосновывать и планировать объем лабораторных исследований у 

новорожденных и недоношенных детей в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

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

стандартов медицинской помощи 

7. Интерпретировать и анализировать результаты лабораторных 

исследований у новорожденных и недоношенных детей 

8. Обосновывать и планировать объем инструментальных 

исследований у новорожденных и недоношенных детей в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

9. Интерпретировать и анализировать результаты инструментальных 

исследований у новорожденных и недоношенных детей 

10. Обосновывать проведение новорожденным и недоношенным детям 

консультаций врачей-специалистов в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

11. Анализировать результаты осмотров новорожденных и 

недоношенных детей врачами-специалистами 

12. Интерпретировать и анализировать результаты комплексного 

обследования новорожденных и недоношенных детей 

13. Выявлять у новорожденных и недоношенных детей транзиторные 

состояния неонатального периода 

14. Выявлять у новорожденных и недоношенных детей клинические 

симптомы и синдромы, патологические состояния и заболевания (в том числе с 

привлечением врачей-специалистов по медицинским показаниям): 

- угрожающие жизни состояния, требующие проведения интенсивной 

терапии и реанимационных мероприятий 

- врожденные пороки развития органов и систем 



- заболевания и патологические состояния нервной, дыхательной, 

сердечно-сосудистой, пищеварительной, мочеполовой, эндокринной, иммунной, 

костно-суставной, кроветворной и лимфатической систем, а также кожи, ее 

придатков, пуповинного остатка, подкожно-жировой клетчатки, органов чувств, 

уха, горла, носа 

- инфекционно-воспалительные заболевания 

- нарушения терморегуляции 

- нарушения нутритивного статуса 

- водные и электролитные расстройства 

- расстройства углеводного обмена 

- нарушения кислотно-основного и газового состояния крови 

- нарушения обмена билирубина 

- расстройства гемостаза 

- генетические заболевания, в том числе наследственные и врожденные 

нарушения обмена веществ 

- онкологические заболевания 

- заболевания, требующие хирургического лечения 

15. Применять методы дифференциальной диагностики заболеваний и 

патологических состояний новорожденных и недоношенных детей в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

16. Формулировать диагноз с учетом МКБ, клинических рекомендаций 

(протоколов лечения) по вопросам оказания медицинской помощи 

17. Интерпретировать и анализировать результаты динамического 

наблюдения и обследования новорожденных и недоношенных детей 

Владеть: 

1. Навыками получения информации о состоянии здоровья матери 

ребенка, течении и исходах предыдущих беременностей и родов, течении 

настоящих беременности и родов, динамике состояния ребенка после рождения, 

анамнезе заболевания ребенка 

2. Клиническим осмотром новорожденного и недоношенного ребенка 

3. Назначением лабораторных и инструментальных исследований 

новорожденным и недоношенным детям в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

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

стандартов медицинской помощи 

4. Назначением консультаций врачей-специалистов в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

5. Интерпретацией результатов осмотров, лабораторных и 

инструментальных исследований у новорожденных и недоношенных детей 



6. Формулированием диагноза с учетом МКБ, клинических 

рекомендаций (протоколов лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи 

 

3). Способен проводить вскармливание, выхаживание и лечение 

новорожденных и недоношенных детей (ПК-3) 

Знать: 

1. Порядки оказания медицинской помощи новорожденным и 

недоношенным детям 

2. Стандарты специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

3. Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

4. Международную классификацию заболеваний 

5. Современные принципы вскармливания и лечебного питания 

новорожденных и недоношенных детей 

6. Принципы лечебно-охранительного режима в неонатологии 

7. Современные представления о методах выхаживания и ухода, в том 

числе развивающего, за недоношенными детьми и новорожденными детьми с 

заболеваниями и патологическими состояниями 

8. Методы лечения новорожденных и недоношенных детей с 

заболеваниями и патологическими состояниями 

9. Механизмы действия лекарственных препаратов, применяемых в 

неонатологии; медицинские показания и медицинские противопоказания к их 

назначению; возможные осложнения и побочные действия 

10. Особенности фармакокинетики и фармакодинамики лекарственных 

препаратов у новорожденных и недоношенных детей 

11. Особенности введения лекарственных препаратов новорожденным и 

недоношенным детям 

12. Принципы и методы немедикаментозной терапии новорожденных и 

недоношенных детей (фототерапия, укладки, иммобилизация при травмах, 

повязки (пластыри, пленки) при повреждениях кожи, восстановительного 

лечения; медицинские показания и медицинские противопоказания; возможные 

осложнения и побочные действия 

13. Принципы и методы асептики и антисептики 

14. Принципы профилактики инфекций у новорожденных и 

недоношенных детей, связанных с оказанием медицинской помощи 

15. Принципы подготовки к эксплуатации медицинских изделий, 

предназначенных для диагностики состояния и лечения новорожденных и 

недоношенных детей 

16. Требования охраны труда при работе с медицинскими изделиями, 

предназначенными для диагностики состояния и лечения новорожденных и 

недоношенных детей 



17. Принципы и методы оказания реанимационной помощи 

новорожденным и недоношенным детям 

18. Нормативные правовые документы, определяющие порядок 

констатации биологической смерти 

Уметь: 

1. Назначать и проводить питание новорожденных и недоношенных 

детей в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

2. Назначать и проводить лечебное питание новорожденных и 

недоношенных детей с учетом их состояния в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

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

стандартов медицинской помощи 

3. Устанавливать назогастральный и орогастральный зонды 

новорожденным и недоношенным детям 

4. Осуществлять контроль эффективности питания новорожденных и 

недоношенных детей 

5. Назначать лечебно-охранительный режим новорожденным и 

недоношенным детям в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

6. Назначать и применять методы выхаживания и ухода, в том числе 

развивающего, за новорожденными и недоношенными детьми в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

7. Составлять план лечения новорожденных и недоношенных детей в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

8. Назначать и проводить лечение новорожденных и недоношенных 

детей (в том числе с привлечением врачей-специалистов по медицинским 

показаниям): 

- при инфекционно-воспалительных заболеваниях 

- нарушениях терморегуляции 

- водных и электролитных расстройствах 

- нарушениях кислотно-основного и газового состояния крови 

- нарушениях углеводного обмена 

- расстройствах гемостаза 

- наследственных и врожденных нарушениях обмена веществ 

- нарушениях обмена билирубина 

- заболеваниях и патологических состояниях нервной, дыхательной, 

сердечно-сосудистой, пищеварительной, мочеполовой, эндокринной, иммунной, 



костно-суставной, кроветворной и лимфатической систем, а также кожи, ее 

придатков, пуповинного остатка, подкожно-жировой клетчатки, органов чувств, 

уха, горла, носа 

9. Определять медицинские показания к проведению у новорожденных 

и недоношенных детей: 

- пункции и катетеризации пупочной вены 

- пункции и катетеризации кубитальной и других периферических вен 

- внутривенных введений лекарственных препаратов 

- внутримышечного введения лекарственных препаратов 

- подкожного введения лекарственных препаратов 

- постановки назогастрального зонда 

- перорального введения лекарственных препаратов 

- ректального введения лекарственных препаратов 

- постановки очистительной клизмы; - постановки мочевого катетера 

- фототерапии 

- ингаляции лекарственных препаратов через небулайзеры 

- оксигенотерапии 

- интубации трахеи 

- санации трахеобронхиального дерева 

- установки воздуховода 

- респираторной поддержки с постоянным положительным давлением в 

дыхательных путях 

- неинвазивной искусственной вентиляции легких 

- искусственной вентиляции легких 

- эндотрахеального введения лекарственных препаратов 

- операции заменного переливания крови 

- операции частичной обменной трансфузии при полицитемии 

- гемотрансфузии 

- спинномозговой пункции 

- пункции и дренирования плевральной полости 

10. Назначать лекарственные препараты новорожденным и 

недоношенным детям в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

11. Применять медицинские изделия, предназначенные для диагностики 

состояния и лечения новорожденных и недоношенных детей, с соблюдением 

требований охраны труда и эпидемиологической безопасности в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 



12. Назначать немедикаментозное лечение новорожденным и 

недоношенным детям в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

13. Организовывать подготовку к эксплуатации медицинских изделий, 

предназначенных для диагностики состояния и лечения новорожденных и 

недоношенных детей 

14. Осуществлять профилактику инфекций у новорожденных и 

недоношенных детей, связанных с оказанием медицинской помощи 

Владеть: 

1. Назначением питания новорожденным и недоношенным детям в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

2. Назначением лечебного питания новорожденным и недоношенным 

детям с заболеваниями и патологическими состояниями в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

3. Организацией и назначением условий выхаживания и методов ухода 

за новорожденными и недоношенными детьми в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

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

стандартов медицинской помощи 

4. Оценкой эффективности вскармливания новорожденных и 

недоношенных детей 

5. Навыками определения плана лечения новорожденных и 

недоношенных детей в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

6. Назначением лекарственных препаратов новорожденным и 

недоношенным детям в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 

по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

7. Назначением лечения новорожденным и недоношенным детям с 

применением медицинских изделий в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

8. Назначением немедикаментозного лечения новорожденным и 

недоношенным детям в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) 



по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

9. Оценкой эффективности и безопасности проводимого лечения 

новорожденных и недоношенных детей 

 

4). Способен проводить и контролировать эффективность мероприятий по 

профилактике и формированию здорового образа жизни и санитарно-

гигиеническому просвещению населения (ПК 4) 

Знать: 

1. Порядок оказания медицинской помощи новорожденным и 

недоношенным детям 

2. Стандарты специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

3. Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи новорожденным и недоношенным детям 

4. Физиологические характеристики недоношенных детей разного 

гестационного возраста 

5. Основы физиологического и развивающего ухода за доношенным 

новорожденным ребенком 

6. Основы физиологического и развивающего ухода за недоношенным 

ребенком 

7. Принципы грудного вскармливания 

8. Методы становления и поддержания лактации 

9. Профилактика возникновения и прогрессирования заболеваний 

неонатального и младенческого периодов 

10. Профилактика возникновения и прогрессирования заболеваний 

недоношенных детей 

11. Принципы проведения оздоровительных мероприятий 

12. Принципы проведения неонатальных скринингов на врожденные и 

наследственные заболевания 

13. Нормативные правовые документы, регламентирующие проведение 

неонатальных скринингов 

14. Нормативные правовые документы, регламентирующие проведение 

вакцинопрофилактики инфекционных заболеваний у новорожденных и 

недоношенных детей 

15. Медицинские показания и медицинские противопоказания к 

вакцинопрофилактике инфекционных заболеваний у новорожденных и 

недоношенных детей 

16. Осложнения при проведении вакцинопрофилактики у 

новорожденных и недоношенных детей, их предотвращение и лечение 

17. Принципы проведения противоэпидемических мероприятий в 

случае возникновения очага инфекции в отделении неонатологического профиля 

18. Правила профилактики у новорожденных и недоношенных детей 

инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи 



Уметь: 

1. Проводить просветительную работу, направленную на сохранение 

здоровья новорожденных и недоношенных детей 

2. Организовывать и проводить профилактику инфекций у 

новорожденных и недоношенных детей, связанных с оказанием медицинской 

помощи 

3. Организовывать проведение неонатальных скринингов на 

врожденные и наследственные заболевания 

4. Организовывать проведение вакцинопрофилактики инфекционных 

заболеваний у новорожденных и недоношенных детей 

5. Организовывать и проводить профилактику и лечение осложнений, 

связанных с вакцинопрофилактикой инфекционных заболеваний у 

новорожденных и недоношенных детей 

6. Организовывать и проводить противоэпидемические мероприятия в 

случае возникновения очага инфекции в отделениях неонатологического 

профиля (совместно с врачом-эпидемиологом) 

Владеть: 

1. Навыками просветительной работы по сохранению здоровья 

новорожденных и недоношенных детей 

2. Организацией и проведением профилактических медицинских 

мероприятий по охране здоровья новорожденных и недоношенных детей 

3. Организацией и проведением мероприятий по поддержке грудного 

вскармливания 

4. Организацией и проведением неонатальных скринингов на 

наследственные и врожденные заболевания 

5. Организацией и проведением вакцинопрофилактики инфекционных 

заболеваний у новорожденных и недоношенных детей 

6. Организацией и проведением противоэпидемических мероприятий в 

случае возникновения очага инфекции в отделениях неонатологического 

профиля (совместно с врачом-эпидемиологом) 

7. Навыками консультирования по профилактике и оздоровительным 

мероприятиям новорожденным и недоношенным детям 

8. Обучением законных представителей ребенка и ухаживающих лиц 

навыкам физиологического ухода за новорожденными и недоношенными детьми 

9. Обучением законных представителей ребенка и ухаживающих лиц 

навыкам профилактики заболеваний новорожденных и недоношенных детей 

10. Организацией и проведением мероприятия по поддержке грудного 

вскармливания 

11. Навыками консультирования по оптимальному виду питания для 

новорожденного и недоношенного ребенка в случаях невозможности грудного 

вскармливания 

 

5) Оказание медицинской помощи в экстренной форме (ПК 5) 



Знать: 

1. Методику сбора жалоб и анамнеза у пациентов (их законных 

представителей) 

2. Методику физикального исследования пациентов (осмотр, 

пальпация, перкуссия, аускультация) 

3. Клинические признаки внезапного прекращения кровообращения и 

(или) дыхания 

4. Правила проведения базовой сердечно-легочной реанимации 

Уметь: 

1. Распознавать состояния, представляющие угрозу жизни пациентам, 

включая состояние клинической смерти (остановка жизненно важных функций 

организма человека (кровообращения и (или) дыхания), требующих оказания 

медицинской помощи в экстренной форме 

2. Выполнять мероприятия базовой сердечно-легочной реанимации 

3. Оказывать медицинскую помощь в экстренной форме пациентам при 

состояниях, представляющих угрозу жизни пациентов, в том числе клинической 

смерти (остановка жизненно важных функций организма человека 

(кровообращения и (или) дыхания) 

4. Применять лекарственные препараты и медицинские изделия при 

оказании медицинской помощи в экстренной форме 

Владеть: 

1. Оценкой состояния пациентов, требующего оказания медицинской 

помощи в экстренной форме 

2. Навыками распознавания состояний, представляющих угрозу жизни 

пациентов, включая состояние клинической смерти (остановка жизненно 

важных функций организма человека (кровообращения и (или) дыхания), 

требующих оказания медицинской помощи в экстренной форме 

3. Навыками оказания медицинской помощи в экстренной форме 

пациентам при состояниях, представляющих угрозу жизни пациентов, в том 

числе клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма 

человека (кровообращения и (или) дыхания) 

4. Навыками применения лекарственных препаратов и медицинских 

изделий при оказании медицинской помощи в экстренной форме. 

 

6) Способен проводить анализ медико-статистической информации, вести 

медицинскую документацию и организовывать деятельность находящегося в 

распоряжении медицинского персонала (ПК 6) 

Знать: 

1. Правила оформления медицинской документации в медицинских 

организациях, оказывающих медицинскую помощь по профилю "неонатология", 

в том числе в форме электронного документа 

2. Правила работы в медицинских информационных системах и 

информационно-телекоммуникационной сети "Интернет" 



3. Требования охраны труда, основы личной безопасности и 

конфликтологии 

4. Требования к обеспечению внутреннего контроля качества и 

безопасности медицинской деятельности 

5. Принципы и правила анализа медико-статистических данных, 

командного подхода в деятельности медицинской организации, порядок 

заполнения медицинской документации врача 

6. Должностные обязанности медицинских работников в медицинских 

организациях, оказывающих медицинскую помощь по профилю «неонатология» 

Уметь: 

1. Составлять план работы и отчет о своей работе 

2. Заполнять медицинскую документацию, в том числе в форме 

электронного документа 

3. Проводить анализ медико-статистических показателей 

заболеваемости, инвалидности для оценки здоровья прикрепленного населения 

4. Использовать медицинские информационные системы и 

информационно-телекоммуникационную сеть "Интернет" 

5. Использовать в работе персональные данные пациентов и сведения, 

составляющие врачебную тайну 

6. Контролировать соблюдение правил внутреннего трудового 

распорядка, требований пожарной безопасности, охраны труда 

7. Проводить работу по обеспечению внутреннего контроля качества и 

безопасности медицинской деятельности 

8. Осуществлять контроль выполнением должностных обязанностей 

находящимся в распоряжении медицинским персоналом 

Владеть: 

1. Составлением плана работы и отчета о своей работе 

2. Ведением медицинской документации, в том числе в форме 

электронного документа 

3. Методиками контроля выполнения должностных обязанностей 

находящимся в распоряжении медицинским персоналом 

4. Навыками проведения работы по обеспечению внутреннего 

контроля качества и безопасности медицинской деятельности 

5. Навыками использования медицинских информационных систем и 

информационно-телекоммуникационной сети "Интернет" 

6. Навыками использования в работе персональных данных пациентов 

и сведений, составляющих врачебную тайну 

 

7) Готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7): 

з н а т ь: 

свои функциональные обязанности в условиях мирного и военного 

времени; 

у м е т ь: 

оказать первую помощь пострадавшим при чрезвычайных ситуациях; 

в л а д е т ь: 



1.навыками оказания медицинской помощи пострадавшим при 

чрезвычайных ситуациях; 

2.навыками осуществления мероприятий по охране труда и пожарной 

безопасности. 

 

8) Готовность к проведению противоэпидемических мероприятий, 

организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при 

ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных 

чрезвычайных ситуациях (ПК-8) 

з н а т ь: 

1.Конституцию Российской Федерации; законы и иные нормативные 

правовые акты Российской Федерации в сфере здравоохранения, защиты прав 

потребителей и санитарно-эпидемиологического благополучия населения;  

2.основы национальной безопасности Российской Федерации 

3.основные положения руководящих документов по вопросам 

мобилизационной подготовки экономики Российской Федерации и гражданской 

защиты Российской Федерации; 

4.правила действий при обнаружении больного с признаками особо 

опасных инфекций 

у м е т ь: 

использовать табельные средства медицинской защиты; 

в л а д е т ь: 

методикой применения индивидуальных средств защиты органов дыхания. 

 

9) Готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-9): 

з н а т ь: 

правила по охране труда и пожарной безопасности  

у м е т ь: 

методикой проведения медицинской сортировки пострадавших; 

в л а д е т ь: 

методикой применения сортировочных марок и сортировочных талонов. 

 

 

 



1.3.2. Сопоставление результатов обучения по программе 

профессиональной переподготовки с описанием квалификации с 

профессиональный стандартом «Врач-неонатолог» утвержден приказом 

Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 14 марта 2018 

г. №136н. 

 

 

Квалификационные требования, 

указанные в квалификационных 

справочниках 

Результаты обучения 

Обобщенные трудовые функции 

или трудовые функции 

(должностные обязанности) 

Виды профессиональной 

деятельности 

 

Оказание специализированной, в 

том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи 

новорожденным и недоношенным 

детям по профилю «Неонатология» 

Диагностическая, лечебная, 

профилактическая, медико-

статистическая  

Трудовые функции или трудовые 

действия (должностные 

обязанности) 

Профессиональные компетенции 

(ПК) 

Оказание медицинской помощи 

новорожденным и недоношенным 

детям непосредственно после 

рождения (в родильном зале)  

ПК 1 

Проведение медицинского 

обследования новорожденных и 

недоношенных детей с целью 

установления диагноза  

ПК 2 

Проведение вскармливания, 

выхаживания и лечения 

новорожденных и недоношенных 

детей  

ПК 3 

Проведение и контроль 

эффективности мероприятий по 

профилактике и формированию 

здорового образа жизни, санитарно-

гигиеническому просвещению 

населения  

ПК 4 

Оказание медицинской помощи в 

экстренной форме  

ПК 5 

Проведение анализа медико-

статистической информации, 

ведение медицинской 

документации, организация 

ПК 6 



деятельности находящегося в 

распоряжении медицинского 

персонала  

 

1.4. Требования к уровню подготовки лиц, принимаемых для обучения по 

программе 

 

Высшее образование - специалитет по одной из специальностей: 

«Лечебное дело», «Педиатрия» 

Подготовка в интернатуре/ординатуре по специальности «Неонатология» 

Профессиональная переподготовка по специальности «Неонатология» 

при наличии подготовки в интернатуре/ординатуре по одной из специальностей: 

«Анестезиология-реаниматология», «Педиатрия» 

 

1.5. Трудоемкость обучения по программе 

Трудоемкость дополнительной профессиональной программы 

профессиональной переподготовки составляет 504 часа, включая все виды 

аудиторной (контактной) и внеаудиторной (самостоятельной) работы 

обучающегося. 

 

1.6. Формы обучения по программе 

Освоение программы профессиональной переподготовки обучающимися может 

быть организовано: с отрывом от работы, с частичным отрывом от работы, по 

индивидуальному плану обучения. 

При реализации программы не используются дистанционные образовательные 

технологии. 

При реализации программы не используется стажировка на рабочем месте. 

 

1.7. Режим занятий по программе 

Учебная нагрузка при реализации программы профессиональной 

переподготовки вне зависимости от применяемых форм обучения 

устанавливается в размере не более 48 академических часов в неделю, включая 

все виды аудиторной и внеаудиторной учебной работы обучающихся. 

 

  



2. СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫ 

2.1. Учебный план 

Наименование 

модулей 

(разделов, 

дисциплин), 

стажировок на 

рабочем месте 

О
б
щ

а
я

 т
р

у
д
о
ем

к
о
ст

ь
 (

в
 ч

а
са

х
) 

Аудиторные 

занятия (в 

академических 

часах) 

Дистанционные 

занятия (в 

академических 

часах) 

Промежу

точная 

аттестац

ия 

(форма) 

В
се

г
о

 

Л
ек

ц
и

и
 

П
р
ак

ти
ч

ес
к
и

е 
(к

л
и

н
и

к
о

-

п
р
ак

ти
ч
ес

к
и

е,
) 

С
та

ж
и

р
о
в
к
а 

В
се

г
о

 

Л
ек

ц
и

и
 

П
р
ак

ти
ч

ес
к
и

е 
(с

ем
и

н
ар

ы
) 

П
р
о
ч
и

е 
(у

к
аз

ат
ь
) 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

Модуль 1 

«Неонатология» 450 448 32 416 - - - - - С 
Модуль 2 

"Избранные 

вопросы 

мобилизационной 

подготовки 

здравоохранения 

и гражданской 

защиты" 24 24 9 15 - - - - - ТК 
Модуль 3 

«Симуляционный 

курс» 24 24 - 24 - - - - -  
Итоговая 

аттестация 6          

Итого: 504 496 41 455 - - - - - 2 

Итоговая 

аттестация 

Форма итоговой аттестации: тесты, практические навыки, 

ситуационные задачи 

 

 

  



2.2. Календарный учебный график 

№ 

п.п. 

Наименование модулей 

(разделов, дисциплин), 

стажировок на рабочем месте, 

промежуточных и итоговой 

аттестации в 

последовательности их изучения 

Количество 

дней 

учебных 

занятий 

Виды аудиторных 

занятий (лекции - 

Л, практические -

П, 

промежуточная - 

ПА и итоговая 

аттестация - ИА) 

1 Модуль 1 «Неонатология» 75 Л, П, ПА 

2 Модуль 2 "Избранные вопросы 

мобилизационной подготовки 

здравоохранения и гражданской 

защиты" 

4 Л, П 

3 Модуль 3 «Симуляционный курс» 4 П 

4 Итоговая аттестация 1 ИА 

 

2.3. Рабочие программы модулей (дисциплин, стажировок на рабочем месте) 

с учебно-тематическим планом 

2.4.  

Содержание модулей (дисциплин, стажировок на рабочем месте) 

Модуль 1. Неонатология 

 

1.1. Организация помощи новорожденным 

1.1.1. Этика и деонтология в неонатологии. 

1.1.2 Организация неонатологической службы в России. Перинатальная 

смертность и определяющие ее факторы. Регионализации неонатальной службы. 

Порядок оказания медицинской помощи по профилю неонатология № 921н от 

15.11.12. Порядок оказания медицинской помощи детям, нуждающимся в 

высокотехнологической помощи. Основные определения и статистические 

понятия, характеризующие антенатальный, перинатальный, интранатальный и 

неонатальный периоды жизни. 

 

1.2. Перинатальная диагностика состояний, угрожающих плоду и 

новорожденному  

1.2.1 Клиническая оценка, определение гестационного возраста плода. Способы 

лабораторно-инструментальной оценки, УЗИ. 

1.2.2 Методы выявления специфических заболеваний плода (α-фетопротеин, 

исследование околоплодных вод), ЭКГ, ЭЭГ, РЭГ и др. Инвазивная пренатальная 

диагностика (амниоцентез, биопсия хориона, кордоцентез, плацентоцентез). 

1.2.3 Контроль за состоянием плода во время родов. Акушерская тактика при 

угрожающих состояниях плода. 



1.3.  Организация работы в отделении новорожденных 

(физиологическое отделение родильного дома). 

1.3.1 Оборудование палаты для новорожденных и матери. Санитарно-

эпидемиологический режим. 

1.3.2 Доношенный новорожденный ребенок, зрелость. Ранняя неонатальная 

адаптация и переходные (пограничные с нормой) физиологические состояния.  

Задержка внутриутробного развития, этиология, патогенез, факторы риска, 

особенности течения неонатального периода, реабилитационные мероприятия. 

1.3.3 Вскармливание новорожденного. Методические рекомендации Союза 

педиатров России, 2019 г: Программа оптимизации вскармливания детей 1 года 

жизни в Российской Федерации. Грудное вскармливание новорожденного ребенка: 

условия, благоприятствующие хорошей лактации; преимущества грудного 

вскармливания; технические приемы грудного вскармливания; затруднения при 

вскармливании грудью; противопоказания к грудному вскармливанию; 

профилактика и лечение гипогалактии; смешанное и искусственное вскармливание 

новорожденных. 

1.3.4 Клинические рекомендации, 2015 г: Базовая медицинская помощь 

новорожденному в родильном зале и в послеродовом отделении. Уход за 

новорожденным в родильном зале и в палате новорожденных: ежедневный туалет; 

уход за кожей и пуповинным остатком; туалет глаз; пеленание и одежда. Проведение 

профилактических прививок.  Неонатальный скрининг ( на фенилкетонурию, 

гипотиреоз, галактоземию, муковисцидоз, адреногенитальный синдром. 

Аудиологический скрининг. 

1.3.5 Правила ведения карты новорожденных, показания и сроки выписки из 

родильного дома. 

1.3.6 Организация медицинской транспортировки тяжелобольных новорожденных. 

Показания и противопоказания к транспортировке в отделение реанимации. 

 

1.4 Помощь новорожденным в условиях перинатального центра и 

стационара 

1.4.1 Структура и функции перинатального центра. Методы выявления 

факторов риска развития ребенка. Помощь новорожденным от женщин из групп 

"беременных высокого риска" (сахарный диабет, заболевания щитовидной железы и 

др.). 

1.4.2 Асфиксия — этиология, патогенез, клиника, диагностика, профилактика. 

Основные принципы первичной реанимации новорожденных в родильном зале. 

Методическое письмо, 2020: Реанимация и стабилизация новорожденных детей в 

родильном зале. Принципы организации медицинской помощи новорожденным 

детям в родильном зале. Алгоритм принятия решения о начале и завершении 



реанимационных мероприятий. Начальные мероприятия. Искусственная вентиляция 

легких: через лицевую маску, интубация трахеи, устройства для проведения ИВЛ в 

родильном зале. Непрямой массаж сердца. Лекарственная терапия. Особенности 

стабилизации состояния и оказания реанимационной помощи недоношенным детям. 

Особенности реанимации и стабилизации состояния новорожденных детей с 

врожденными пороками развития в родильном зале. (Симуляционное обучение). 

Терапевтическая гипотермия. Клинические рекомендации РОН и РАСПМ 2019г.: 

Терапевтическая гипотермия у новорожденных детей. 

1.4.3 Особенности методики обследования новорожденных с различной 

патологией. 

1.4.4 Выхаживание и интенсивная терапия в период ранней постнатальной 

адаптации в род. доме: недоношенных детей; детей маленьких для своего 

гестационного возраста; детей крупных для своего гестационного возраста; 

переношенных; рожденных от многоплодной беременности.  

1.4.5 Сепсис. Эпидемиология, этиология, патогенез, классификация, клиника, 

диагностика, дифференциальная диагностика, лечение.  Этиология, патогенез, 

клиника, диагностика, дифференциальная диагностика, профилактика, лечение 

инфекционных заболеваний кожи новорожденного (везикулопустулез, пемфигус, 

эксфолиативный дерматит Риттера, псевдофурункулез Фигнера, некротическая 

флегмона, рожистое воспаление и др.). Инфекционные заболевания пупочной 

ранки, пуповинного остатка и пупочных сосудов, этиология, клиническая картина, 

диагностика, дифференциальная диагностика, лечение, профилактика. Проект 

клинических рекомендаций РОН и РАСПМ: Омфалит у новорожденных. 

Инфекционные поражения глаз. 

1.4.6 Внутриутробные инфекции: определение, эпидемиология, классификация, 

факторы риска, диагностика, профилактика. Цитомегаловирусная инфекция: 

эпидемиология, этиология, патогенез, клиника, диагностика, профилактика и 

лечение. Клинические рекомендации РОН и РАСПМ, 2019: Врожденная 

цитомегаловирусная инфекция. Токсоплазмоз: эпидемиология, этиология, 

патогенез, клиника, диагностика, профилактика и лечение.  Герпетическая 

инфекция: эпидемиология, этиология, патогенез, клиника, диагностика, 

профилактика и лечение.  Врожденная краснуха: эпидемиология, этиология, 

патогенез, клиника, диагностика, профилактика и лечение. Сифилис: 

эпидемиология, этиология, патогенез, клиника, диагностика, профилактика и 

лечение.  

1.4.7 Заболевания почек и мочевыводящей системы у новорожденных. 

Морфофукциональные особенности онтогенеза почек, анатомические и 

функциональные особенности почек новорожденных. Обструктивные уропатии, 

кистозные дисплазии и тубулопатии: этиология, диагностика, клиника, и лечение.  

Инфекционно-воспалительные заболевания мочевой системы: этиология, патогенез, 



клиника, диагностика, лечение. Клинические рекомендации Союза педиатров 

России, 2021г.: Инфекция мочевыводящих путей. Клинические рекомендации 

РАСМП и РОН, 2021г.: Острое повреждение почек у новорожденных детей. 

Острая и хроническая почечная недостаточность: этиология, патогенез, 

классификация, диагностика и лечение.  

1.4.8 Патология желудочно-кишечного тракта новорожденного. Анатомические 

особенности желудочно-кишечного тракта. Врожденные пороки развития (атрезия 

пищевода, изолированный трахео-пищеводный свищ, грыжа пищеводного 

отверстия диафрагмы, врожденный пилоростеноз, гастрошизис, омфалоцеле, 

высокая и низкая кишечная непроходимость, мальротация кишечника.  

Гастроэзофагальный рефлюкс и гастроэзофагеальнорефлюксная болезнь: 

определение, патогенез, клиническая картина, диагностика, дифференциальная 

диагностика и лечение. Синдром мальабсорбции: классификация, клиника, 

диагностика. Муковисцидоз: определение, патогенез, клиническая картина, 

диагностика, дифференциальная диагностика и лечение.  Некротизирующий 

энтероколит — этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, 

дифференциальная диагностика, профилактика, лечение. Проект клинических 

рекомендаций: Диагностика и консервативное лечение новорожденных с 

некротизирующим энтероколитом. Лактазная недостаточность: определение, 

классификация, патогенез, клиническая картина, диагностика, дифференциальная 

диагностика и лечение. 

1.4.9 Билирубиновый обмен. Этиология, патогенез, клиническая картина, критерии 

диагностики, дифференциальная диагностика и лечение коньюгационных, 

гемолитических, печеночных и механических желтух. Физиологическая желтуха. 

Гемолитическая болезнь новорожденных, этиология, патогенез, клиническая 

картина, дифференциальная диагностика, профилактика и лечение. Заменное 

переливание крови. Клинические рекомендации РОН 2016.: Тактика ведения 

доношенных и недоношенных новорожденных детей с непрямой 

гипербилирубинемией. Клинические рекомендации РОН и РАСПМ 2017г.: 

Гемолитическая болезнь плода и новорожденного.     
1.4.10 Патология органов кроветворения, в т.ч. особенности становления 

гемостаза, геморрагические и тромботические заболевания, лейкемоидная 

реакция, ДВС-синдром, анемии перинатального периода. Клинические 

рекомендации РОН, 2021 г.: Ранняя анемии недоношенных. Клинические 

рекомендации РОН, 2021 г.: Врожденная анемия вследствие кровопотери у плода. 

Клинические рекомендации РОН, 2015 г.: Диагностика и лечение геморагической 

болезни новорожденных. 

1.4.11 Патология сердечно-сосудистой системы, в т. ч. врожденные пороки 

сердца, кардиопатии, аритмии, кардиты. Проект протокола РОН, 2020 г.: 

Открытый артериальный проток у недоношенных детей. Проект клинических 

рекомендаций РАСПМ 2016 г.: Диагностика и тактика ведения врожденных 



пороков сердца в неонатальном периоде. Клинические рекомендации МЗ РФ, 

2017: Легочная гипертензия у детей. 

 

1.4.12 Клиника, диагностика, лечение поражений легких, в т.ч. аспирационного 

синдрома, пневмоторакса, медиастинума, дыхательной недостаточности. 

Наследственные и инфекционные заболевания органов дыхания. Клинические 

рекомендации РОН и РАСПМ 2017 г.: Синдром аспирации мекония у 

новорожденных. Клинические рекомендации РОН и РАСПМ 2021 г.: 

Врожденная пневмония. 

1.4.13 Генетика и хромосомные заболевания. Этиология, клиническая картина, 

диагностика, прогноз. 

1.4.14 Перинатальные поражения ЦНС: гипоксически-ишемического характера 

(ГИЭ) (клиника, современные подходы к диагностике, тактике ведения в остром 

периоде); травматические повреждения ЦНС (экстра и интракраниальные 

кровоизлияния) клиника, диагностика, лечение; повреждения спинного мозга и 

периферической нервной системы. Перинатальные повреждения ЦНС, вызванные 

инфекциями: трансплацентарные вирусные и паразитарные инфекции; 

бактериальные менингиты и менингоэнцефалиты; грибковые менингоэнцефалиты. 

Неонатальные судороги. Метаболические поражения ЦНС. Принципы 

реабилитации детей с перинатальными поражениями ЦНС. Клинические 

рекомендации РАСПМ 2015 г.: АИЭЭГ в оценке функционального состояния ЦНС 

новорожденных. Клинические рекомендации РАСПМ 2015 г.: Внутрижелудочковые 

кровоизлияния. Постгеморрагическая гидроцефалия у новорожденных. Принципы 

оказания медицинской помощи. 

1.4.15 Патология эндокринной системы, в т.ч. патология надпочечников, 

заболевания щитовидной железы, нарушение формирования пола. 

 

1.5 Оказание помощи недоношенным детям, в том числе с очень низкой и 

экстремально низкой массой тела 

1.5.1 Факторы риска рождения недоношенных детей: генетика; внутриутробные 

инфекции плода (краснуха, цитомегалия, ВИЧ); врожденные нарушения 

метаболизма; материнские; плацентарные. 

1.5.2 Анатомо-функциональные особенности недоношенного ребенка. 

Особенности методики обследования недоношенного ребенка. 

1.5.3 Принципы выхаживания недоношенных детей, в т.ч. с экстремально низкой 

массой тела. Клинические рекомендации по оказанию медицинской помощи 

детям, родившимся в сроках гестации 22-27 недель. 

1.5.4 Респираторный дистресс-синдром: этиология, механизм развития, 

клиническая характеристика, дифференциальная диагностика, диагностика, 



лечение, профилактика. Клинические рекомендации РАСПМ 2015 г.: Ведение 

новорожденных с респираторным дистресс-синдромом.  

1.5.5 Вскармливание недоношенного ребенка. Потребность в пищевых 

веществах, методы вскармливания. Особенности грудного, смешанного и 

искусственного вскармливания. Клинические рекомендации РОН 2015 г.: 

Энтеральное вскармливание недоношенных детей. 

1.5.6 Медицинские проблемы, связанные с недоношенностью 

(бронхолегочная дисплазия, ретинопатия и др.). Бронхолегочная дисплазия, 

возникшая в перинатальном периоде: определение, классификация, патогенез, 

диагностика, профилактика и лечение. Клинические рекомендации Союза педиатров 

России 2016 г.: Бронхолегочная дисплазия у детей. 

 

1.6 Реанимация и интенсивная терапия новорожденных в условиях 

перинатального центра 

1.6.1 Организация отделения реанимации и интенсивной терапии. 

1.6.2 Показания к переводу детей в отделение реанимации. 

1.6.3 Принципы питания детей в критическом состоянии. Парентеральное 

питание (ПП). Потребность у новорожденных в жидкости, белках, жирах, 

углеводах, электролитах и микроэлементах. Мониторинг и осложнения ПП. 

Контроль калорийности питания. Составление листа инфузионной терапии. 

Расчет скорости введения инфузии. Венозные доступы при проведении ПП. 

Технология приготовления и назначения растворов для ПП. Особенности расчета 

частичного парентерального питания. Клинические рекомендации РАСПМ 2015 г.: 

Парентеральное питание. 

1.6.4 Водно-электролитный обмен и принципы инфузионной терапии. Ацидоз и 

алкалоз у новорожденных.  Интенсивная терапия при метаболических 

нарушениях. Клинические рекомендации РАСПМ 2015 г.: Диагностика и лечение 

гипогликемии новорожденных. 

1.6.5 Принципы реанимации острой дыхательной недостаточности, судорожного 

синдрома, сердечной и сосудистой недостаточности. 

1.6.7 Шок у новорожденных, этиология, патогенез, клиника, принципы лечения. 

Принципы лечения. 

1.6.8 Интенсивная респираторная терапия.  Оксигенотерапия, ингаляционная 

терапия. Искусственная вентиляция легких, режимы вентиляции; СДППД. 

1.7 Организация амбулаторно-поликлинической помощи 

новорожденным детям 

1.7.1 Особенности организации медицинской помощи в условиях поликлиники. 

Медицинская документация. 



1.7.2 Первичный патронаж. Оценка состояния здоровья новорожденного. Сбор 

анамнеза, объективное обследование новорожденного, заключение. Оценка 

физического и нервно-психического развития ребенка, определение группы 

здоровья. Комплекс оздоровительных и воспитательных мероприятий. 

Индивидуальный план ведения ребенка. Рекомендации по уходу и питанию. 

1.7.3 Особенности диспансеризации новорожденных. Периодичность осмотра 

специалистами. 

1.8 Инфекционные заболевания у новорожденных 

1.8.1 Новая коронавирусная инфекция (COVID-19) у детей, этиология, 

патогенез, клиника, диагностика, дифференциальная диагностика, 

профилактика и лечение. Методические рекомендации МЗ РФ, 2020г.: 
Особенности клинических проявлений и лечения заболевания, вызванного 

новой коронавирусной инфекцией (COVID-19) у детей. 

1.8.2 ВИЧ-инфекция. Клинические рекомендации РАСПМ 2015 г.: Профилактика 

передачи ВИЧ инфекции от матери к ребенку. 

 

Модуль 2. Избранные вопросы мобилизационной подготовки здравоохранения 

и гражданской защиты 

2.1.  Основы национальной безопасности Российской Федерации 

2.2.  Основы единой государственной политики в области ГО 

2.3.  Задачи и основы организации Единой государственной системы 

предупреждения и ликвидации ЧС (ЕГСП и ЛЧС) 

2.4.  Организация и проведение эвакуации населения, материальных и 

культурных ценностей в безопасные районы 

2.5.  Законодательное и нормативное правовое регулирование в области охраны 

государственной тайны 

2.6.  Законодательное нормативное правовое обеспечение мобилизационной 

подготовки и мобилизации в Российской Федерации 

2.7.  Бронирование граждан, пребывающих в запасе 

2.8.  Специальные формирования здравоохранения (СФЗ), их место и роль в 

современной системе лечебно-эвакуационного обеспечения войск 

2.9.  Мобилизационное задание в интересах населения 

2.10.  Дополнительные специализированные койки (ДСК) 

2.11.  Организация и основы деятельности службы медицины катастроф (СМК) 

2.12.  Организация лечебно-эвакуационного обеспечения населения в ЧС 

2.13.  Заболевания внутренних органов при травматических повреждениях 

2.14.  Нормативное правовое регулирование вопросов формирования, хранения, 

накопления и освежения запасов мобилизационного резерва 

2.15.  Современные средства вооруженной борьбы 

2.16.  Современные средства вооруженной борьбы 

2.17.  Боевая хирургическая травма 

 



Модуль 3. Симуляционное обучение 

Оказание сердечно-легочной реанимации новорожденным детям.  

3.1. Первоначальные действия при первичной реанимации 

новорожденных. 

3.2. Искусственная вентиляция легких младенца. 

3.3. Интубация трахеи. 

3.4. Непрямой массаж сердца. 

3.5. Лекарственная терапия при первичной реанимации новорожденных. 

3.6. Первичная реанимация недоношенных детей, в том числе с 

экстремально низкой массой тела. 

  



Учебно-тематический план (в академических часах) 

 

Номера 

модулей, тем, 

разделов, 

итоговая 

аттестация 

Аудиторные занятия 
Часы на 

промежуто

чные и 

итоговую 

аттестации 

Всего 

часов на 

аудиторну

ю работу 

Формируемые 

компетенции (коды 

компетенций) 

Используемые 

образовательные 

технологии, способы и 

методы обучения* 

Формы 

текущего 

контроля 

успеваемости

** 

занятия 

лекционного 

типа 

клинико-

практические 

занятия 

Модуль 1 

1.  32 416 2 450    

1.1 2 4 - 6    

1.1.1 2 - - 2  ЛВ  

1.1.2 - 4 - 4 ПК-3, 6   

1.2 - 12 - 12    

1.2.1 - 4 - 4 ПК-2   

1.2.2 - 4 - 4 ПК-2   

1.2.3 - 4  4 ПК-2  Т 

1.3.  2 22 - 24  Р  



1.3.1 - 1 - 1 ПК-4   

1.3.2 2 6 - 8 ПК-1, 2,3,4 ЛВ КС Т 

1.3.3  6  6 ПК-3 МГ Т, ЗС 

1.3.4  6  6 ПК-1, 2,4 КС Т 

1.3.5  2  2 ПК-6  Т 

1.3.6  1  1 ПК-2  Т 

1.4 22 188 - 210  Р  

1.4.1 - 2 - 2 ПК-1, 2, 3, 4, 6   

1.4.2 2 14 - 16 ПК-1, 2, 3,4, 5, 6 ЛВ, КС Т  

1.4.3 - 10 - 10 ПК-2   

1.4.4 - 20 - 20 ПК-1, 2, 3 КС Т 

1.4.5 2 16 - 18 ПК-2,3,4 ЛВ, КС Т, ЗС 

1.4.6 2 16 - 18 ПК-2,3,4 ЛВ, КС Т 

1.4.7 2 14 - 16 ПК-2,3,4 КС Т 

1.4.8 - 12 - 12 ПК-2,3,4 КС Т 



1.4.9 2 16 - 18 ПК-1,2, 3,4 ЛВ, КС Т, ЗС 

1.4.10 4 16 - 20  ПК-2,3,4 ЛВ, МК Т, ЗС 

1.4.11 2 16 - 18 ПК-2,3,4 ЛВ, КС - 

1.4.12 2 16 - 18 ПК-2,3,4 ЛВ, РД ЗС 

1.4.13 2 - - 2 ПК-2 ЛВ Т 

1.4.14 - 16 - 16 ПК-2,3,4 КС Т, ЗС 

1.4.15 - 4 - 4 ПК-2,3,4 КС - 

1.5 2 74  76  Р - 

1.5.1 - 2 - 2 ПК-1, ПК-2, ПК-5 - - 

1.5.2 - 12 - 12 ПК-5 МГ КЗ 

1.5.3 - 16 - 16 ПК-1, ПК-2, ПК-5, 

ПК-6, ПК-8, ПК-9 

КС Т 

1.5.4 2 16 - 18 ПК-1, ПК-2, ПК-5, 

ПК-6, ПК-8, ПК-9 

КС Т, ЗС 

1.5.5 - 16 - 16 ПК-1, ПК-5, ПК-6, 

ПК-9 

МГ Т 

1.5.6 - 12 - 12 ПК-1, ПК-2, ПК-5, 

ПК-6, ПК-8, ПК-9 

КС Т 



1.6 - 72 - 72  Р  

1.6.1 - 1 - 1 ПК-6, 3 - - 

1.6.2 - 1 - 1 ПК-1 - - 

1.6.3 - 28 - 28 ПК-3 КС Т 

1.6.4 - 16 - 16 ПК-2,3 КС Т 

1.6.5 - 16 - 16 ПК-5 КС ЗС 

1.6.6 - 2 - 2 ПК-2,3,5 КС - 

1.67 - 8 - 8 ПК-2,3,5 КС Т 

1.7 - 42 - 42    

1.7.1 - 2 - 2 ПК-6 - - 

1.7.2 - 20 - 20 ПК-2,3,4 КС Т 

1.7.3 - 20 - 20 ПК-2,3,4 КС Т 

1.8 4 2 - 6    

1.8.1 2 2 - 4 ПК-1,2,3,4 ЛВ ЗС 

1.8.2 2 - - 2 ПК-1,2,3,4 ЛВ - 



   2 2 - - КВ 

Модуль 2 

2.  9 15 - 24    

2.1.  2  - 2 ПК-8 ЛВ Т 

2.2.  1 - 1 ПК-8 КС Т 

2.3 1  - 1 ПК-8 ЛВ Т 

2.4  1 - 1 ПК-8 РД Т 

2.5  1 - 1 ПК-8 КС Т 

2.6 1  - 1 ПК-8 ЛВ Т 

2.7 1  - 1 ПК-8 ЛВ Т 

2.8  2 - 2 ПК-8 РД Т 

2.9  2 - 2 ПК-8 РД Т 

2.10 1  - 1 ПК-8 ЛВ Т 

2.11 1  - 1 ПК-8 ЛВ Т 

2.12  2 - 2 ПК-9 РД ЗС 

2.13  2 - 2 ПК-9 КС ЗС 

2.14 1  - 1 ПК-9 ЛВ ЗС 



2.15 1  - 1 ПК-7 ЛВ Т 

2.16  2 - 2 ПК-7 РД Т 

2.17  2 - 2 ПК-7 РД ЗС 

Модуль 3 «Симуляционный курс» 

Модуль 3 - 24 - 24    

3.1. - 2 - 2 ПК-1 Тр ЗС 

3.2. - 6 - 6 ПК-1 Тр ЗС 

3.3 - 4 - 4 ПК-1 Тр ЗС 

3.4 - 4 - 4 ПК-1 Тр ЗС 

3.5 - 4 - 4 ПК-1 Тр ЗС 

3.6 - 4 - 4 ПК-1 Тр ЗС 

Итоговая 

аттестация  6 6  

 И Т О Г О: 41 455 8 504  

**Образовательные технологии, способы и методы обучения (с сокращениями): лекция-визуализация (ЛВ), мастер-класс (МК), 

регламентированная дискуссия (РД), метод малых групп (МГ), занятия с использованием тренажёров, имитаторов (Тр), разбор клинических 

случаев (КС), подготовка и защита рефератов (Р). 

***Формы текущего контроля успеваемости (с сокращениями): Т – тестирование, ЗС – решение ситуационных задач, Р – написание и защита 

реферата, С – собеседование по контрольным вопросам, и др. 



 

3. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ 

РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ 

 

3.1. Материально-технические условия реализации программы 

№ 

п\п 

Наименование 

специальных* 

помещений и 

помещений для 

самостоятельной 

работы 

Оснащенность специальных помещений и 

помещений для самостоятельной работы 

1. Учебная комната в 

детской городской 

клинической 

больнице №1 

Мультимедийные презентации по тематике 

занятий. Альбомы информации, 

иллюстрированные схемами и фото для 

самостоятельной работы по неонатологии 

2. Кабинет № 513 

"Защита населения 

от поражающих 

факторов 

чрезвычайных 

ситуаций мирного и 

военного времени" 

Гражданские средства защиты органов дыхания 

Учебные видеофильмы по тематике занятий 

Стенд: Способы защиты населения 

Стенд: Способы оповещения населения 

Стенд: Коллективные средства защиты 

населения 

Стенд: Работа фильтро-вентиляционной 

установки 

Стенд: Современная классификация средств 

защиты органов дыхания 

Стенд: Подбор размера противогаза 

Стенд: Современная классификация средств 

защиты кожных покровов" 

Стенд: Эвакуация ТГМА в загородную зону 

(электрифицированный стенд) 

Стенд: Схема йодной профилактики при аварии 

на АЭС 

Стенд: Аптечка индивидуальная АИ-2 

3. Центр практических 

навыков 

Манекены-тренажеры для оказания первичной 

реанимации новорожденных с возможностями 

измерения эффективности сердечно-легочной 

реанимации, интубации и вентиляции 

дыхательных путей и компрессии грудной 

клетки 

  



3.2.  Учебно-методическое и информационное обеспечение программы 

Рекомендуемая литература: 

а) Основная литература  

1.Неонатология [Текст]: национальное руководство. Краткое издание / ред. 

Н. Н. Володин. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2019. – 887 с. 

2.Атлас манипуляций в неонатологии [Текст]: пер. с англ. / ред. Мхайри Дж. 

Мак-Дональд, Джаяшри Рамасезу. – Москва ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 481 с. 

3.Детские болезни [Текст]: учебник / ред. Р. Р. Кильдиярова. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2015.–829с.  

4.Цыбулькин, Э. К. Неотложная педиатрия. Алгоритмы диагностики и 

лечения [Текст] / Э. К. Цыбулькин. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 156 с. 

5.Стандарты медицинской помощи: 

http://www.rosminzdrav.ru/ministry/61/22/stranitsa-979/stranitsa-983. 

 

б) Дополнительная литература 

1.Пальчик, А. Б. Токсические энцефалопатии новорожденных [Текст] / А. Б. 

Пальчик, Н. П. Шабалов. – 2-е изд., испр. и доп. – Москва: МЕДпресс-информ, 

2012. - 175 с. 

2.Пальчик, А. Б. Гипоксически-ишемическая энцефалопатия 

новорожденных [Текст]: [руководство] / А. Б. Пальчик, Н. П. Шабалов. - 4-е изд., 

испр. и доп. - Москва: МЕДпресс-информ, 2013. - 286 с. 

3.Детская нефрология [Текст]: руководство для врачей / ред. М. С. 

Игнатова.  - 3-е изд., перераб. и доп. - Москва: Медицинское информационное 

агентство, 2011. - 692 с.  

4.Детская кардиология и ревматология [Текст]: практическое 

руководство / ред. Л.М. Беляева. - Москва: Медицинское информационное 

агентство, 2011. - 578 с. 

- 5. Жуков С. В., Королюк Е. Г. Избранные лекции по гражданской 

обороне здравоохранения. Учебное пособие (Тверь 2007). УМО. 

[Электронный 

рсурс]:http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,60/Ite

mid,258/  

- 6. Жуков С. В., Королюк Е. Г. Избранные лекции по медицине 

катастроф. Учебное пособие (Тверь 2008). УМО. [Электронный ресурс]: 

http://www.rosminzdrav.ru/ministry/61/22/stranitsa-979/stranitsa-983
http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,60/Itemid,258/
http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,60/Itemid,258/


http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,60/Itemid,258

/  

- 7.Рабочая тетрадь для самостоятельной работы по смежной дисциплине 

"Мобилизационная подготовка здравоохранения" в рамках ТУ-6 "Избранные 

вопросы гражданской защиты и медицины катастроф" для курсантов ФПДО, 

ПК и ППС. Жуков С.В., Королюк Е.Г., Петров В.П., Рыбакова М.В. – Тверь, 

2014. [Электронный] 

http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,449/Itemid,25

8/ 

- 8. Тесты к итоговому контролю по смежной дисциплине 

"Мобилизационная подготовка здравоохранения" в рамках ТУ-6  "Избранные 

вопросы мобилизационной  подготовки и гражданской защиты" для 

курсантов ФПДО, ПК и ППС. Жуков С.В., Королюк Е.Г., Петров В.П., 

Рыбакова М.В. – Тверь, 2014. [Электронный] 

http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,449/Itemid,25

8/ 

 

в) Электронные образовательные ресурсы 

1.Неонатология [электронный ресурс]: национальное руководство. 

Краткое издание / Под ред. акад. РАМН Н.Н. Володина. - Москва: Гэотар-

Медиа, 2013. - 896 с. 

2.Неврология [электронный ресурс]: национальное руководство + CD / 

Под ред. Е.И. Гусева, А.Н. Коновалова, В.И. Скворцовой, А.Б. Гехт. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 1040 с. (Серия "Национальные руководства") 

3.Педиатрия [электронный ресурс]: национальное руководство. Краткое 

издание / ред. А. А. Баранов. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 768 с. 

4.Цыбулькин Э.К. Неотложная педиатрия. Алгоритмы диагностики и 

лечения [электронный ресурс] - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 160 с. 

 

Университет обеспечен необходимым комплектом лицензионного 

программного обеспечения: 

1. Microsoft Office 2013:  

- Access 2013; 

-  Excel 2013; 

- Outlook 2013; 

- PowerPoint 2013; 

- Word 2013; 

- Publisher 2013;  

- OneNote 2013. 

2. Комплексные медицинские информационные системы «КМИС. 

Учебная версия» (редакция Standart) на базе IBM Lotus. 

http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,60/Itemid,258/
http://tvergma.ru/component/option,com_docman/task,cat_view/gid,60/Itemid,258/


3.  Программное обеспечение для тестирования обучающихся SUNRAV 

TestOfficePro.  

Обучающимся обеспечен доступ к современным профессиональным 

базам данных и информационным справочным системам: 

- Консультант врача. Электронная медицинская библиотека [Электронный 

ресурс]. – Москва: ГЭОТАР-Медиа. - Режим доступа: www.geotar.ru. 

- электронная база данных и информационная система поддержки принятия 

клинических решений «ClinicalКey» (www.clinicalkey.com); 

- электронный справочник «Информио» для высших учебных заведений 

(www.informuo.ru); 

- университетская библиотека on-line (www.biblioclub.ru); 

- научная электронная библиотека eLIBRARY.RU (http://www.elibrary.ru); 

- информационно-поисковая база Medline (http:// 

www.ncbi.nlm.nin.gov/pubmed); 

- сводный каталог Корбис (Тверь и партнеры) (http://www.corbis.tverlib.ru); 

- доступ к базам данных POLPRED (www.рolpred.ru); 

- «МЕДАРТ» сводный каталог периодики и аналитики по медицине 

(http://www.medart.komlog.ru); 

- электронный библиотечный абонемент Центральной научной медицинской 

библиотеки Первого Московского государственного медицинского 

университета им. И.М. Сеченова; 

- бесплатная электронная библиотека онлайн «Единое окно доступа к 

образовательным ресурсам» // http://window.edu.ru/; 

- федеральная электронная медицинская библиотека Минздрава России // 

http://vrachirf.ru/company-announce-single/6191 

- официальный сайт Министерства здравоохранения Российской Федерации // 

http://www.rosminzdrav.ru; 

- Российское образование. Федеральный образовательный портал. 

//http://www.edu.ru/; 

- официальный сайт Министерства образования и науки Российской 

Федерации // http://минобрнауки.рф/. 

http://www.geotar.ru/
http://www.clinicalkey.com/
http://www.biblioclub.ru/
http://www.elibrary.ru/
http://www.ncbi.nlm.nin.gov/pubmed
http://www.corbis.tverlib.ru/
http://window.edu.ru/
http://vrachirf.ru/company-announce-single/6191
http://www.rosminzdrav.ru/
http://www.edu.ru/
http://минобрнауки.рф/


4. ФОРМЫ АТТЕСТАЦИИ И ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 

 МОДУЛЬ 1 

4.1. Оценочные средства и критерии оценки для текущего контроля 

успеваемости:  

тестовые задания 

ситуационные задачи 

 

Примеры заданий в тестовой форме: 

Укажите один правильный ответ 

1. ПРИ ГНОЙНОМ ОМФАЛИТЕ У НОВОРОЖДЕННОГО МЕСТНО 

ИСПОЛЬЗУЕТСЯ 

1) 3% раствор перекиси водорода 

2) 3% раствор перекиси водорода, 5% раствор перманганата калия 

3) 3% раствор перекиси водорода, 5% перманганата калия, ляпис 

 

2. ДЛЯ СЕПТИКОПИЕМИЧЕСКОЙ ФОРМЫ СЕПСИСА 

НОВОРОЖДЕННЫХ ХАРАКТЕРНО: 

а) наличие гнойных очагов, отсутствие инфекционного токсикоза 

б) выраженный инфекционный токсикоз, один или несколько гнойных очагов 

в) выраженный инфекционный токсикоз, отсутствие метастатических 

гнойных очагов 

 

3. ГАЛАКТОЗЕМИЯ ПРОЯВЛЯЕТСЯ: 

а) только повышением уровня галактозы в крови 

б) катарактой, умственной отсталостью и повышением уровня галактозы в 

крови 

в) катарактой, умственной отсталостью, циррозом печени и повышением 

уровня галактозы в крови 

г) катарактой, умственной отсталостью, циррозом печени, почечной 

недостаточностью и повышением уровня галактозы в крови 

 

4. ПРИ ГАЛАКТОЗЕМИИ ИЗ ПИТАНИЯ СЛЕДУЕТ ИСКЛЮЧИТЬ: 

а) молоко и фрукты 

б) фрукты и сахар 

в) сахар и молоко 

г) только молоко 

д) только сахар 

 

5. ОСНОВНЫМ КЛИНИЧЕСКИМ ПРОЯВЛЕНИЕМ 

ФЕНИЛКЕТОНУРИИ ЯВЛЯЕТСЯ ПОРАЖЕНИЕ: 

а) система кроветворения 

б) центральной нервной системы 

в) печени 

г) костной системы 

д) иммунной системы 



 

Эталоны ответов: 

1-2 2-б  3-в 4-г 5-б 

 

Критерии оценки тестового контроля: 

1) оценка «зачтено» – правильных ответов 71-100%; 

4) оценка «не зачтено» – правильных ответов менее 71%. 

 

 

Примеры ситуационных задач: 

Задача № 1 

Мама новорожденной девочки 15 суток жалуется на срыгивания после 

кормления в небольшом объеме до 15 мл. При расспросе удалось выяснить, 

что ребенок неправильно захватывает грудь; срыгивания примерно через 15-

30 минут после кормления, частично створоженным молоком. При 

объективном обследовании состояние ребенка не нарушено, признаков 

заболевания не выявлено. 

Задания: 

1. Какая наиболее распространенная причина срыгиваний у 

новорожденных? 

2. Какие для этого существуют анатомо-физиологические предпосылки? 

3. Что могло послужить причиной срыгиваний у данного ребенка, и 

какие рекомендации Вы можете дать матери? 

 

Эталон ответа 1: 

1. Халазия кардии. 

2. Недостаточность кардиального сфинктера, тупой угол Гиса. 

3. Аэрофагия. Соблюдение техники кормления грудью. 

 

Задача 2. 

Однояйцовые близнецы находятся в родильном доме. Из анамнеза 

известно, что матери 21 год. Настоящая беременность первая, протекала без 

патологии. Роды в 36 недель беременности двойней. 1-ый период родов 8 

часов, 2-ой период – 30 минут, безводный промежуток – 4 часа. Масса 

первого плода 1950 г., длина 42 см, оценка по шкале Апгар 7/7 баллов; 

второго близнеца 2600 г, длина – 46 см, и 7/7 баллов соответственно. При 

осмотре в детском отделении у первого ребенка обращали на себя внимание 

бледность кожных покровов, снижение подкожно-жирового слоя, вялость, 

снижение рефлексов. У второго ребенка кожа была ярко красного цвета, 

подкожно-жировая клетчатка развита достаточно, со стороны нервной 

системы – синдром угнетения. Дежурный неонатолог после осмотра детей 

сообщил матери, что состояние детей средней тяжести и не приложил их к 

груди в родильном зале.  

Задание: 



1. О какой патологии близнецов можно думать в данном случае? 

Обоснуйте Ваш ответ. 

2. Какие осложнения могут возникнуть у близнецов, и чем они 

обусловлены? 

3. Какие типы гемоглобина Вы знаете? Каковы особенности 

гемоглобина новорожденного? 

4. Назначьте лечение детям. 

5. Можно и вакцинировать детей в родильном доме? 

 

Эталон ответа 2: 

1. Хроническая фето-фетальная трансфузия у монозиготных близнецов. 

ЗВУР по гипопластическому типу у 1-го ребенка, перинатальное поражение 

ЦНС 11 степени обоих детей, синдром угнетения. Анемия 1-го ребенка. Фето-

фетальная трансфузия развивается при пороках развития сосудов плаценты.  

2. У 1-го плода донора возможно развитие сосудистой недостаточности, 

судорог, БГМ из-за снижения ОЦК. У 2-го плода реципиента развивается 

сердечная недостаточность, отек легких, гипербилирубинемия, отеки, 

обусловленные полицитемией, синдромом сгущения желчи. 

3. Гемоглобин плода – F фетальный , имеющий большое сродство к 

кислороду и гемоглобин взрослого –А . У недоношенных новорожденных Hb 

F до 70%.  

4. Ребенку-донору следует перелить эритроцитарную массу, реципиенту 

– показана инфузионная терапия, борьба с отечным синдромом, 

гипербилирубинемией. 

5. Детей следует вакцинировать против гепатита В, ВЦЖ-М  первому 

ребенку, ВЦЖ второму ребенку на 4-7 день. 

 

Критерии оценки при решении ситуационных задач: 

- отлично – слушатель правильно выставляет  диагноз с учетом 

принятой классификации, правильно отвечает на вопросы с привлечением 

лекционного материала, учебника и дополнительной литературы; 

- хорошо – слушатель правильно ставит диагноз, но допускает 

неточности при его обосновании и несущественные ошибки при ответах на 

вопросы; 

- удовлетворительно – слушатель ориентирован в заболевании, но не 

может поставить диагноз в соответствии с классификацией. Допускает 

существенные ошибки при ответе на вопросы, демонстрируя поверхностные 

знания предмета; 

- неудовлетворительно –  слушатель не может сформулировать диагноз 

или неправильно ставит диагноз. Не может правильно ответить на 

большинство вопросов задачи и дополнительных вопросов. 

 

4.2. Оценочные средства и критерии оценки для промежуточной 

аттестации: контрольные вопросы. 



Примеры контрольных вопросов для собеседования : 

1. Дифференциальная диагностика патологических желтух 

новорожденных. 

2. Врожденный сифилис — этиология, патогенез, клиника, 

дифференциальная диагностика, профилактика и лечение. 

3. Этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика и лечение 

сепсиса новорожденных. 

 

Критерии оценки собеседования по контрольным вопросам: 

- зачтено – подробно отвечает на теоретические вопросы;  

- не зачтено – не владеет теоретическим материалом и допускает грубые 

ошибки.  

 

4.3. Оценочные средства и критерии оценивания для итоговой аттестации 

Целью итоговой аттестации является определение практической и теоретической 

подготовленности выпускников по программе к выполнению профессиональной 

деятельности в соответствии с квалификационной характеристикой. 

 

Итоговая аттестация осуществляется в форме экзамена и включает: 

1 этап – письменное тестирование; 

2 этап – проверка освоения практических навыков; 

3 этап – собеседование по ситуационным задачам 

 

1 этап – письменное тестирование 

Примеры заданий в тестовой форме: 

1. ГИПОКАЛЬЦИЕМИЧЕСКИЕ СУДОРОГИ ВОЗНИКАЮТ ПРИ ОСТРОМ 

СНИЖЕНИИ УРОВНЯ ИОНИЗИРОВАННОГО КАЛЬЦИЯ ПЛАЗМЫ 

КРОВИ НИЖЕ: 

а) 1,5 ммоль/л 

б) 1,0 ммоль/л 

в) 0,85 ммоль/л 

 

2. ТАКТИКА УЧАСТКОВОГО ПЕДИАТРА ПО ОТНОШЕНИЮ К 

НОВОРОЖДЕННЫМ С ГИПОТРОФИЕЙ II-III СТЕПЕНИ: 

а) лечение на дому (после консультации заведующего отделением) 

б) госпитализация 

в) консультация в диагностическом центре 

г) консультация у гастроэнтеролога 

 

3. ПРИ ЗАПРОКИДЫВАНИИ ГОЛОВЫ НОВОРОЖДЕННОГО КЗАДИ ВО 

ВРЕМЯ ПРОВЕДЕНИЯ СЕРДЕЧНО-ЛЕГОЧНОЙ РЕАНИМАЦИИ 

ОБЕСПЕЧИВАЕТСЯ: 

а) выпрямление дыхательных путей 

б) предотвращение западения языка 

в) улучшение мозгового кровотока 



 

4. ОПРЕДЕЛИТЬ СЛИШКОМ ГЛУБОКОЕ РАСПОЛОЖЕНИЕ 

ИНТУБАЦИОННОЙ ТРУБКИ МОЖНО ПО: 

а) усилению проведения звука в левом легком 

б) ослаблению проведения звука в правом легком 

в) выявлению жесткого дыхания над правым легким 

г) отсутствию дыхательных шумов над левым легким при выслушивании 

 

Ответы на тестовый контроль 

1-в 2-б 3-а 4-г 

 

Критерии оценки выполнения заданий в тестовой форме: 

1) оценка «зачтено» – правильных ответов 71-100%; 

4) оценка «не зачтено» – правильных ответов менее 71%. 

 

2 этап - проверка освоения практических навыков 

Перечень практических навыков: 

-Владеть алгоритмом постановки клинического диагноза, наметить план 

обследования больного и сформулировать развернутый клинический диагноз 

по МКБ Х; 

-Назначить лечение согласно протоколам и принципам доказательной 

медицины при заболеваниях новорожденных; 

-Провести расчет питания по основным ингредиентам (белки, жиры, 

углеводы, калории) у доношенного и недоношенного ребенка; 

-Провести расчет объема и составить программу инфузионной терапии 

при патологических состояниях новорожденных; 

-Чтение обзорных рентгенограмм органов грудной клетки; 

-Искусственная вентиляция легких на манекене; 

-Интубация трахеи на манекене; 

-Люмбальная пункция на манекене; 

-Катетерезация пупочной вены с введением лекарственных препаратов; 

-Оценка протоколов УЗИ исследования печени, желчных путей и 

поджелудочной железы;  

-Оценка результатов нейросонографии; 

-Оценка данных УЗИ почек; 

-Оценка результатов анализов крови (кл. б\х), коагулограммы, анализов 

мочи, ликвора; 

-Оказание первичной реанимации доношенному и недоношенному 

новорожденному на манекенах; 

-Оценка результатов иммуноферментного анализа при инфекционных 

заболеваниях у детей.  

 

Критерии оценки выполнения практических навыков: 

«зачтено» - обучающийся знает основные положения методики выполнения 

обследования больного, самостоятельно демонстрирует мануальные навыки, 



анализирует результаты лабораторного и инструментального исследований, 

проводит дифференциальную диагностику, выставляет диагноз заболевания и 

составляет план лечения. Выполняет манипуляции, связанные с оказанием 

первой помощи. Допускает некоторые неточности (малосущественные 

ошибки), которые самостоятельно обнаруживает и быстро исправляет 

«не зачтено» - обучающийся не знает методики выполнения обследования 

больного, не может самостоятельно провести мануальное обследование 

больного, делает грубые ошибки в интерпретации результатов лабораторного 

и инструментального исследований, делает ошибки при проведении 

дифференциальной диагностики и формулировке диагноза заболевания, и 

назначении лечения. Не может выполнить манипуляции при оказании 

неотложной помощи.  

 

3 этап – собеседование по ситуационным задачам 

Примеры ситуационных задач: 

Задача 1. 

Ребенок от 1-ой беременности, протекавшей с обострением 

хронического пиелонефрита и угрозой прерывания в 20-21 неделю. Роды 1, 

срочные при беременности 39-40 нед., продолжительность родов 10 часов 20 

мин, дородовое излитие околоплодных вод, безводный период 18 часов 30 

мин. Масса тела при рождении 3400,0; длина 51 см, закричал сразу, оценка по 

шкале Апгар 7-8 баллов. К груди приложен в конце 1-ых суток. Сосал активно, 

не срыгивал. Потеря в весе 180,0г. 

На 4 сутки состояние ухудшилось, отмечался подъем температуры до 

38,6 гр., ребенок стал вялым, отказался от груди, жидкость пьет неохотно. 

На коже живота вокруг пупка и на лице около губ появились вялые 

пузырьки с серозным содержимым размером 0,6-0,8 см с венчиком гиперемии 

вокруг. Пузырьки быстро вскрылись с образованием эрозий ярко-красного 

цвета. 

ЧД – 40 в 1 мин, ЧСС – 152 в мин. Дыхание пуэрильное, хрипов нет. 

Тоны сердца ясные, громкие, ритмичные. Печень +1 см из-под края реберной 

дуги, селезенка не увеличена. Стул переходный. 

Ребенок переведен в отделение патологии новорожденных. На 

следующие сутки продолжает температурить до 38,2 гр., появились новые 

элементы такого же характера. В весе – 60 гр. за сутки. 

Ан. крови клинический: Э – 5,8 х 1012 , HB – 175 г/л, ц.п. – 0,9, л – 15,3 х 

109 п – 11, с – 39, л – 44, м – 6. 

Вопрос: 

1. Ваш диагноз? Назовите факторы, способствующие развитию заболевания. 

2. . Оцените тяжесть состояния. 

3. Проведите дифференциальный диагноз с другими заболеваниями. 

4. Назначьте лечение, обследование. 

 

Эталон ответа 1. 



1. Пемфигус новорожденных. Факторы: Обострение хронического 

пиелонефрита, угроза прерывания, длительный безводный период 

2. Тяжелое состояние за счет явлений токсикоза. 

3. Диф. диагноз с сепсисом, везикулопустулезом, сифилисом. 

4. Лечение: 1) уменьшить дозу кормления 7 раз по 30,0 грудное молоко и 

докармливать 5% глюкозой и физ.раствором по 20-30 гр. 

2) дезинтоксикационная и регидратационная терапия (оксациллин 

в/м по 100 т.ед/кг/сут/ 

3) иммунотерапия 

4) ферменты, биопрепараты. 

5) местное лечение (туалет кожи фурацилиновым спиртом и 5% 

раствором перманганата калия) 

5. Обследование: клинический минимум, ан. крови на стерильность. Посев 

содержимого пузырей на флору. 

 

Задача 2. 

Ребенок родился от молодой матери 21 года, от 1 беременности, 

протекавшей на фоне сахарного диабета. Госпитализация в 8-12 нед., 15-18 

недель, роды в 33 недели, продолжительность 12 час. 30 мин. Масса 2600,0 г. 

Оценка по шкале Апгар на 1 минуте 3 балла. Проведены реанимационные 

мероприятия. 

Через 6 часов после рождения при осмотре состояние тяжелое, крик при 

вызове короткий, заметное западение межреберий и грудины на выдохе, 

дыхание парадоксальное, выдох удлиненный, втяжение подбородка на вдохе, 

рот закрыт. Над легкими выслушивается ослабленное дыхание, по задней 

поверхности крепитирующие хрипы. Кожа с сероватым оттенком, акроцианоз. 

Тоны сердца приглушены, нежный систолический шум, ЧСС 160 в 1 мин, ЧД 

–84 в 1 мин. Живот мягкий. Гипотония, гипорефлексия. Отошел меконий. На 

рентгенограмме - вздутие легочных полей, сетчатость рисунка. 

Вопрос: 

1.Назовите причины, приведшие к данной патологии. 

1. Поставьте диагноз. 

2. Оцените дыхательную недостаточность по шкале Сильвермана. 

3. Расскажите, как надо проводить первичную реанимацию этому ребенку; 

особенности обследования и ведения таких детей после рождения. 

4. Назначьте лечение. 

 

Эталон ответа 2. 

1. Сахарный диабет матери, возможно - декомпенсация, 

недоношенность, асфиксия в родах. 

2. РДС 3 степени тяжести (болезнь гиалиновых мембран), асфиксия 

тяжелой степени, кардиопатия, недоношенность 2 степени, диабетическая 

фетопатия. 

3. 6-7 баллов  



4.Первичная реанимация: начальные мероприятия, дыхательная терапия 

мешком Амбу, при брадикардии – показание к интубации, ИВЛ, при 

неэффективности – медикаментозная терапия. Контроль глюкозы крови, 

введение 20% раствора глюкозы, введение сурфактанта. 

5. Перевод в отделение реанимации новорожденных, ИВЛ, 

инфузионная терапия, антибактериальная терапия, метаболическая терапия, 

ноотропы в/в. 

 

Задача 3. 

Ребенок родился от молодой матери (22 года), страдающей сахарным 

диабетом. Во время беременности неоднократно госпитализирована из-за 

декомпенсации диабета. Беременность 1 по счету, роды в 35 недель. Общая 

продолжительность родов 14 часов 10 мин, 2 период 30 мин. Масса при 

рождении 3300г, длина 48 см, окружность головы 33 см, окружность груди 35 

см. По шкале Апгар оценен 7-8 баллов. При рождении отмечены признаки 

незрелости, питание повышенное, «лунообразное» лицо, низкий рост волос, 

маленькие рот, глаза. 

Ребенку 1 сутки. Состояние средней тяжести. Беспокоен, мышечный 

тонус умеренно снижен в конечностях, рефлексы новорожденного быстро 

истощаются, тремор рук. Кожа эритемная, отмечается пастозность тканей 

лица и нижних конечностей. ЧД 50 в 1 мин. Дыхание в легких ослабленное 

везикулярное, проводится во все отделы, хрипов нет. Тоны сердца громкие, 

тахикардия: ЧСС 160 в 1 мин, грубый систолический шум в 3-4 межреберье 

слева от грудины. Живот увеличен в объеме, мягкий, печень + 3 см из-под 

реберного края. Тепло удерживает плохо. Из бутылочки охотно пьет воду. 

Меконий отошел сразу после рождения, мочился. 

На беседу к матери вышел молодой врач. Он сказал, что состояние 

ребенка нетяжелое, и он быстро поправится, беспокоится не следует. 

Вопрос: 

1.Поставьте диагноз. 

2.По развитию каких дизадаптационных состояний угрожаем ребенок? 

3.Наметьте план обследования. 

4.Назначьте лечение (кормление, режим, медикаментозная терапия). 

5.Допустил ли деонтологическую ошибку молодой врач? 

 

Эталон ответа 3. 

1.Диабетическая эмбриофетопатия, ишемия II степени тяжести, RDS легкой 

степени, отечный синдром, ВПС? Недоношенность, незрелость. 

2.Гипогликемия, другие метаболические нарушения, отечный синдром, 

желтушный синдром, полицитемия, судорожный синдром. 

3.Биохимический анализ крови, клинический анализ крови, УЗИ мозга, 

сердца, ЭКГ 

4.Кувезный режим, кормление из соски, кислород через носовой катетер, 

внутривенное введение глюкозы, фенобарбитал. 

 



Критерии оценки собеседования по ситуационным задачам: 

1) оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, не 

показавшему освоение планируемых компетенций, предусмотренных 

программой, допустившему серьёзные ошибки в выполнении предусмотренных 

программой заданий; 

2) оценку «удовлетворительно» заслуживает обучающийся, показавший 

частичное освоение планируемых компетенций, предусмотренных программой, 

сформированность не в полной мере новых компетенций и профессиональных 

умений для осуществления профессиональной деятельности, знакомый с 

литературой, публикациями по программе; 

3) оценку «хорошо» заслуживает обучающийся, показавший освоение 

планируемых компетенций, предусмотренных программой, изучивший 

литературу, рекомендованную программой, способный к самостоятельному 

пополнению и обновлению знаний в ходе дальнейшего обучения и 

профессиональной деятельности; 

4) оценку «отлично» заслуживает обучающийся, показавший полное освоение 

планируемых компетенций, предусмотренных программой, всестороннее и 

глубокое изучение литературы, публикаций, а также умение выполнять задания 

с привнесением собственного видения проблемы, собственного варианта 

решения практической задачи, проявивший творческие способности в 

понимании и применении на практике содержания обучения. 

 

Критерии выставления итоговой оценки: 

1. Оценка «Отлично» - если по первому и второму этапу получены 

оценки «зачтено», по последнему - «Отлично»,  

2. Оценка «Хорошо» - если по первому и второму этапу получены 

оценки «зачтено», по последнему - «Хорошо»,  

3. Оценка «Удовлетворительно» - если по всем критериям оценки 

положительны, не более одного критерия «Неудовлетворительно» или «не 

зачтено». 

4. Оценка «Неудовлетворительно» - если получено по критериям более 

одной неудовлетворительной оценки. 

 

4. ФОРМЫ АТТЕСТАЦИИ И ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 

 МОДУЛЬ 2 

4.1. Оценочные средства и критерии оценки для текущего 

контроля успеваемости 

Примеры заданий в тестовой форме (2-5 примеров): 

Задание №1.(правильных ответов 6) 

К объектам гражданской обороны относятся: 

а) противорадиационные укрытия 

б) убежища 

в) специализированные складские помещения для хранения имущества 

гражданской обороны 

г) санитарно-обмывочные пункты 



д)  станции обеззараживания одежды и транспорта 

е) иные объекты, предназначенные для обеспечения проведения 

мероприятий по гражданской обороне 

ж) негосударственные аптечные учреждения 

Ответ: а, б, в, г, д, е 

 

Задание №2.(правильных ответов 2) 

К основным помещениям противорадиационного укрытия относятся: 

а) помещения для укрываемых людей 

б) помещение медицинского поста 

в) санузел 

г) вентиляционная камера 

д)  комната для хранения загрязненной верхней одежды 

Ответ: а, б 
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