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Аннотация. В данной статье рассмотрены проблемы обучения кадров с высшим медицинским 
образованием по специальности «скорая медицинская помощь». Рассмотрены существующие на 
сегодняшний день программы подготовки специалистов. Выявлена и обоснована необходимость 
включения в программу 6-го курса дисциплины «скорая медицинская помощь». На основании 
проведенного анализа авторами предложены способы оптимизации учебного процесса на кафе-
дре скорой медицинской помощи.
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Нами проанализировано 43 сайта медицин-
ских вузов России, 29 из которых имеют кафедру 
скорой медицинской помощи (СМП). Скорая ме-
дицинская помощь выделена Федеральным зако-
ном от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны 
здоровья граждан Российской Федерации» в от-
дельный вид медицинской помощи. Не во всех 
субъектах базы кафедр СМП находятся в много-
профильных больницах или больницах с совре-
менными стационарными отделениями СМП. 
Особенно это важно при подготовке интернов, 
ординаторов и врачей, проходящих профессио-
нальную переподготовку.

В настоящее время после окончания меди-
цинского вуза (лечебно-профилактического и пе-
диатрического факультетов) выпускники прохо-
дят постдипломную подготовку в интернатуре 
по специальности СМП в течение 1 года (Закон 
Российской Федерации «Об образовании» от 

29.12.2012 № 273-ФЗ; Приказ Министерства здра-
воохранения и социального развития Российской 
Федерации от 5 декабря 2011 г. № 1476н «Об 
утверждении федеральных государственных тре-
бований к структуре основной профессиональ-
ной образовательной программы послевузовско-
го профессионального образования (интернату-
ра) »; Федеральный закон от 22 августа 1996 г. 
№ 125-ФЗ «О высшем и послевузовском про-
фессиональном образовании»). После прохожде-
ния интернатуры, согласно приказу от 8 октября 
2015 г. № 707н «Об утверждении квалификаци-
онных требований к медицинским и фармацев-
тическим работникам с высшим образованием 
по направлению подготовки «Здравоохранение 
и медицинские науки», выпускник получает ком-
петенции, соответствующие квалификационным 
требованиям специальности СМП, сдает итого-
вую государственную аттестацию и   получает 
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сертификат специалиста врача СМП. Такая фор-
ма получения специальности через интернатуру 
будет действовать до августа 2017 года.

Что касается последипломного образования 
врачей СМП, то на сегодняшний день возможны 
два варианта повышения квалификации специа-
листов: первый вариант (для специалистов, сер-
тификация которых прошла до 1 января 2016 го-
да) —  повышение квалификации 1 раз в 5 лет 
в объеме 144 часа с выдачей сертификата специ-
алиста СМП. Второй вариант (для специалистов, 
получивших сертификат или свидетельство об 
аккредитации после 1 января 2016 года) —  не-
прерывное медицинское образование, обучение 
по модулям (от 18 до 36 часов) ежегодно в ви-
де индивидуальных пятилетних циклов обуче-
ния (Приказ Министерства образования и науки 
Российской Федерации № 137 от 06 мая 2012 г. 
«Об использовании дистанционных образова-
тельных технологий»; Типовое положение об 
образовательном учреждении дополнительно-
го профессионального образования (повыше-
ния квалификации) специалистов, утвержден-
ное постановлением Правительства Российской 
Федерации от 26 июня 1995 года № 610 (с изме-
нениями от 10.03.2000 г., 23.12.2002 г., от 31.03. 
2003 г.); Типовое положение о факультете повы-
шения квалификации и профессиональной пере-
подготовки специалистов, утвержденное прика-
зом Министерства здравоохранения Российской 
Федерации № 148 от 16 мая 1997 года; Портал 
непрерывного медицинского и фармацевтиче-
ского образования Минздрава России (http://edu.
rosminzdrav.ru/specialistam/after1–01–2016/) [1; 2]).

Программа последипломной подготовки вра-
чей СМП в количестве 144 часа не устраивает 
как преподавателей кафедры, так и работодателей 
и многих врачей СМП. За 144 часа невозможно 
осветить все вопросы в полном объеме в связи 
с многопрофильностью дисциплины СМП, что 
отражается на качестве подготовки врачей, осо-
бенно с небольшим врачебным стажем. Врачи 
СМП видят гораздо больше трагедий, чем их 
коллеги из стационара, им приходится оказы-
вать помощь лицам, находящимся в алкогольном 
и наркотическом опьянении, терпеть оскорбле-
ния, подвергаться нападению и угрозам; в связи 
с этим встает вопрос о включении в программу 
врачей СМП психологическую подготовку, уве-
личение часов по правовым вопросам.

Очень проблематичным является обучение 
врачей, работающих в специализированных бри-

гадах СМП, которым требуются сертификаты по 
смежным специальностям, помимо СМП, такие 
как педиатрия, анестезиология-реаниматология, 
психиатрия, ОЗО. Все это вносит определенные 
трудности и затраты в работу службы СМП.

Подготовка специалистов с высшим медицин-
ским образованием по направлению СМП осущест-
вляется по программе дополнительного профес-
сионального образования по специальности СМП 
сроком обучения 500 часов, 288 часов, 144 часа, 
72 и 36 часов. При переходе на непрерывное ме-
дицинской образование кафедра СМП предлагает 
обучение по следующим модулям: «Неотложная 
кардиология на догоспитальном этапе» —  36 ч.; 
«Реанимация на догоспитальном этапе» —  72 ч.; 
«Неотложная помощь при дорожно-транспортных 
происшествиях на догоспитальном этапе» —  36 
ч.; «Неотложная неврология на догоспитальном 
этапе» —  72 ч.; «Неотложная педиатрия на дого-
спитальном этапе» —  180 ч.; «Первичная помощь 
при критических состояниях» —  36 ч.

Врачам отдаленных районов Свердловской 
области и других регионов предлагается обу-
чаться по программе очно-заочного обучения 
с использование телемедицинских технологий 
«Современные вопросы оказания скорой меди-
цинской помощи» в объеме 144 ч.

Профессиональная переподготовка по специ-
альности СМП в объеме 500 часов возможна 
врачам следующих специальностей: анестези-
олог-реаниматолог, общая врачебная практика, 
терапия, педиатрия, хирургия (приказ № 707 МЗ 
РФ от 08.10.2015 г).

Касаемо того, что интернатура с 2017 учеб-
ного года упраздняется. Считаем, что для под-
готовки выпускника, готового к работе в службе 
СМП, необходимо ввести на шестом курсе цикл 
СМП в объеме 144–288 часов. А для дальней-
шего профессионального роста врача СМП —  
пройти ординатуру.

Обучение ординаторов с 2017 будет проводить-
ся по образовательной программе высшего обра-
зования подготовки кадров высшей квалификации 
в течение 2-х лет —  ординатура по специально-
сти «скорая медицинская помощь», разработан-
ной сотрудниками ФГБОУ ВО УГМУ Минздрава 
России в соответствии с Федеральным государ-
ственным образовательным стандартом по специ-
альности: 31.08.48 Скорая медицинская помощь, 
утвержденным приказом Минобрнауки России от 
25.08.2014 № 1091 (зарегистрировано в Минюсте 
России 22.10.2014 № 34388), целью реализации 
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которой будет подготовка врача-специалиста, 
способного и готового оказывать высококвали-
фицированную медицинскую помощь, успешно 
осуществлять все виды деятельности в соответ-
ствии с ФГОС ВО специальности 31.08.48 Скорая 
медицинская помощь. В ординатуре планирует-
ся освоение обязательных дисциплин, таких как 
скорая медицинская помощь, патология, основы 
здравоохранения, педагогика и медицина чрезвы-
чайных ситуаций, базовых дисциплин —  неотлож-
ная кардиология и интенсивная терапия и реани-
мация на догоспитальном этапе —  и дисциплин 
по выбору ординатора —  неотложная невроло-
гия, неотложная педиатрия и травматология на 
догоспитальном этапе. В программе предусмо-
трена практика как на станции скорой медицин-
ской помощи, так и по педагогике и неотложной 
помощи в амбулаторно-поликлиническом звене. 
Достаточное внимание будет уделяться работе 
в симуляционных центрах.

К сожалению, выпускники без прохождения 
цикла СМП не владеют знаниями и навыками 
самостоятельной работы в условиях салона са-
нитарного транспорта, имеющего оснащение 
в соответствии с утвержденными нормативами.

Чтобы стать врачом специализированных бри-
гад СМП, необходимо будет пройти вторую ор-
динатуру по требуемой специальности, что за-
труднит приток врачей для работы в специали-
зированных бригадах СМП.

Наши предложения:
1. Подготовка квалифицированного специали-

ста по специальности СМП должна начинать-
ся в период обучения в медицинском вузе, где 
должны активно сочетаться вопросы теорети-
ческой и практической подготовки. При изуче-
нии дисциплин, таких как хирургия, терапия, 
педиатрия, должны включаться вопросы неот-
ложных состояний и оказания помощи начи-
ная с догоспитального этапа по типу «сквоз-
ного стандарта».

2. На 6-м курсе по типу «субординатуры» в раз-
мере 144–288 часов должны освещаться акту-
альные вопросы СМП. Четкий контроль отра-
ботки практических и теоретических компе-
тенций по вопросам СМП должен проводиться 

на итоговой аттестации выпускников меди-
цинских вузов.

3. Для более глубокой подготовки работы в служ-
бе СМП, а также для работы в руководящей 
должности врачу необходимо пройти двухго-
дичную ординатуру.

4. Считаем целесообразным врачам поликлиник, 
оказывающих неотложную помощь населе-
нию, проходить обучение на кафедре СМП. 
Оказывать помощь при неотложных ситуа-
циях должен уметь каждый врач, и этот раз-
дел необходимо включать в программы всех 
медицинских специальностей.

5. Ведущим циклом обучения врачей СМП дол-
жен быть цикл продолжительностью 288 ча-
сов, из которых 144 часа возможны за счет 
кредитов или дистанционного обучения с при-
менением телемедицины, а остальные 144 ча-
са —  очно, с углубленной отработкой практи-
ческих навыков.

6. Внедрить непрерывное медицинское образо-
вание на кафедре СМП.

7. Внедрить в подготовку молодых врачей СМП 
систему «наставничества» со стороны заведу-
ющих подстанций СМП и врачей-стажистов.

8. Проведение конкурсов профессионального ма-
стерства среди врачей СМП для постоянного под-
держания знаний и умений на высоком уровне.

Вывод
Таким образом, СМП является отдельным ви-

дом оказания медицинской помощи населению, 
и подготовка врачей должна осуществляться на 
соответствующих кафедрах. Обучение врачей 
в объеме 288 часов наиболее полно отражает 
все вопросы программы и позволяет отработать 
все практические навыки в симуляционных цен-
трах, тогда как программа в объеме 144 часа не 
позволяет качественно усовершенствовать зна-
ния и умения врачей СМП.

Подготовка врача СМП для оказания квали-
фицированной помощи на догоспитальном этапе 
должна начинаться с момента изучения клиниче-
ских дисциплин в вузе, закрепляться на шестом 
курсе и продолжаться во время учебы в ордина-
туре, а также всю «врачебную жизнь».
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Анализ результативности образовательного 
процесса на любой кафедре представляется не-
полным без учета мнения студентов. На кафе-
дре истории, экономики правоведения УГМУ та-
кой учет проводится разнообразными методами, 
приоритетными из которых остаются беседы со 
студентами, регулярные опросы о недостатках 
проведения занятий, наконец, возможность об-
ратиться к заведующему при возникновении кон-
фликтной ситуации и многие другие. При этом 
главным методом концентрированного выраже-
ния мнений студентов о результативности обра-

зовательного процесса кафедры остается аноним-
ное анкетирование студентов в конце изучения 
данной дисциплины. Мы исходим из того, что 
анкетирование, если оно охватывает значитель-
ные контингенты и проводится в соответствии 
с рекомендациями практической социологии, яв-
ляется объективным способом выяснения реаль-
ного мнения студентов.

В течение последних семи лет на кафедре 
постоянно проводится выборочное анкетирова-
ние студентов, причем наибольший охват анке-
тами приходится на первокурсников, поскольку 


