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1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

1.1. Настоящая образовательная программа высшего образования  - модель 

подготовки кадров высшей квалификации в ординатуре по специальности по 

специальности «Торакальная хирургия» представляет собой  комплекс 

материалов и документов, раскрывающих цели, задачи содержание, ожидаемые 

результаты освоения ОП, образовательные технологии, условия обучения и 

гарантии качества подготовки, предоставляемые ФГБОУ ВО УГМУ Минздрава 

России. 

 

Цель  реализации  ОП врача-ординатора по специальности «Торакальная 

хирургия» – подготовка   врача-специалиста способного   и готового оказывать  

высококвалифицированную  специализированную медицинскую помощь, 

успешно осуществлять все виды профессиональной деятельности в 

соответствии с ФГОС ВО специальности 31.08.65 Торакальная хирургия.  

Задачи реализации ОП ВО ординатуры: 

Сформировать у выпускника, успешно освоившего ОП ВО систему 

знаний, умений, навыков обеспечивающих способность и готовность: 

- применять на практике знания правовых и законодательных основ 

профессиональной деятельности торакального хирурга; 

- свободно  интерпретировать результаты лабораторных и инструментальных 

методов исследования; 

- грамотно устанавливать диагноз, проводить дифференциальную 

диагностику на основе полученных теоретических знаний и владения 

диагностическим алгоритмом; 

- самостоятельно  оказывать  помощь при критических и неотложных 

состояниях; 

- самостоятельно  выполнять общеврачебные навыки и манипуляци; 

- самостоятельно  выполнять  навыки и манипуляци по торакальной хирургии; 

- грамотно использовать современные методы клинических и 

инструментальных исследований,  фармакотерапии, профилактики и 

реабилитации для лечения пациентов; 

- грамотно применять коммуникативные навыки   во взаимоотношениях с 

пациентами, их родственниками, медицинскими работниками. 

 

1.2. Трудоемкость ОП ВО  ординатуры по специальности «Торакальная 

хирургия» составляет 120 зачетных единиц (далее - з.е.), вне зависимости от 

применяемых образовательных технологий, реализации программы ординатуры 

с использованием сетевой формы, реализации программы ординатуры по 

индивидуальному учебному плану, в том числе ускоренному обучению. 

1.3.  Срок получения образования по программе ординатуры в очной форме, 

включая каникулы, предоставляемые после прохождения государственной 

итоговой аттестации, вне зависимости от применяемых образовательных 

технологий, составляет 2 года. Объем программы ординатуры в очной форме 



 

обучения, реализуемый за один учебный год, составляет 60 з.е.. Объем 

программы ординатуры за один учебный год при обучении по 

индивидуальному учебному плану не может составлять более 75 з.е.  

1.4.  ОП ВО  ординатуры по специальности «Торакальная хируругия» 

разработана на основе действующих законодательных и регламентирующих 

документов в сфере высшего профессионального образования и 

здравоохранения: 

 

 Федеральный закон  РФ от 29.12.2012 г.  № 273-ФЗ «Об образовании в 

Российской Федерации»   

 Федеральный закон РФ от 21.11.2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации» 

 Порядок организации и осуществления  образовательной деятельности по 

образовательным программам высшего образования –  программам 

ординатуры (приказ Министерства образования и науки РФ от 19.11.2013 

г. № 1258) 

 Федеральный государственный образовательный стандарт высшего 

образования по специальности 31.08.65 «Торакальная хируругия» (приказ 

Минобрнауки России от 26.08.2014 N 1108, зарегистрировано в Минюсте 

России 24.10.2014 N 34440) 

 Квалификационные требования к специалистам с высшим и 

послевузовским медицинским и фармацевтическим образованием в сфере 

здравоохранения (приказ Министерства здравоохранения и социального 

развития РФ от 07.07.2009 г. № 415-н) 

 Номенклатура должностей медицинских работников и фармацевтических 

работников (приказ Министерства здравоохранения РФ от 20.12.2012 г. 

№1183 (ред. от 01.08.2014 г.) 

 Перечень специальностей и направлений подготовки высшего образования 

(приказ Министерства образования и науки РФ от 12.09.2013 №1061) 

 Устав ФГБОУ ВО УГМУ Минздрава России, утвержденный приказом 

Минздрава РФ от 16.06.2011г. №563 с изменениями, внесенными приказом 

Минздрава РФ от 27.09.2012г. №305, с изменениями, внесенными 

приказом Минздрава РФ от 15.08.2013 г. № 577. 

 Локальные акты ФГБОУ ВО УГМУ, регламентирующие образовательную 

деятельность университета. 

Программа разработана  представителями известной  в стране и за 

рубежом научной и методической школы торакальной хирургии Свердловского 

медицинского института - Уральского государственного медицинского 

университета (основатель - Заслуженный деятель науки, профессор, доктор 

медицинских наук  М.Л.Шулутко), с использованием 40  – летнего опыта 

вузовской и послевузовской подготовки врачей-торакальных хирургов, 

ведущими специалистами  города Екатеринбурга и Свердловской области.  

Главной особенностью модели подготовки врача торакального хируруга 

по ОП ВО ординатуры в ФГБОУ ВО УГМУ Минздрава России является 

организация учебного процесса преимущественно в реальных 



 

производственных  условиях отделений торакальной хирургии лучших по 

оснащенности и применению  современных технологий ЛПУ. Организация и 

проведение   практических занятий  позволяют обучающимся быть 

максимально приближенным к рабочему месту врача-торакального хируруга, 

участвовать в проведении врачебных манипуляций с возможностью (при 

получении определенного навыка работы  на  высоко реалистичных муляжах и  

фантомах) их самостоятельного воспроизведения под контролем опытного 

специалиста. 

 

 

2.   ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 

ВЫПУСКНИКОВ, ОСВОИВШИХ ПРОГРАММУ ОРДИНАТУРЫ  

по специальности 31.08.65 – Торакальная хирургия 

 

2.1. Область профессиональной деятельности выпускников, освоивших 

программу ординатуры, включает охрану здоровья граждан путем обеспечения 

оказания высококвалифицированной медицинской помощи в соответствии с 

установленными требованиями и стандартами в сфере здравоохранения. 

2.2. Объектами профессиональной деятельности выпускников, 

освоивших программу ординатуры, являются: 

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

(далее - подростки) и в возрасте старше 18 лет (далее - взрослые); 

население; 

совокупность средств и технологий, направленных на создание условий 

для охраны здоровья граждан. 

2.3. Виды профессиональной деятельности, к которым готовятся 

выпускники, освоившие программу ординатуры: 

профилактическая; 

диагностическая; 

лечебная; 

реабилитационная; 

психолого-педагогическая; 

организационно-управленческая. 



 

Программа ординатуры включает в себя все виды профессиональной 

деятельности, к которым готовится ординатор. 

2.4. Выпускник, освоивший программу ординатуры, готов решать 

следующие профессиональные задачи: 

профилактическая деятельность: 

предупреждение возникновения заболеваний среди населения путем 

проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, 

диспансерного наблюдения; 

проведение сбора и медико-статистического анализа информации о 

показателях здоровья населения различных возрастно-половых групп, 

характеризующих состояние их здоровья; 

диагностическая деятельность: 

диагностика заболеваний и патологических состояний пациентов на основе 

владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и иными 

методами исследования; 

диагностика неотложных состояний; 

диагностика беременности; 

проведение медицинской экспертизы; 

лечебная деятельность: 

оказание специализированной медицинской помощи; 

участие в оказании скорой медицинской помощи при состояниях, 

требующих срочного медицинского вмешательства; 

оказание медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе 

участие в медицинской эвакуации; 

реабилитационная деятельность: 

проведение медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения; 

психолого-педагогическая деятельность: 

формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 



 

окружающих; 

организационно-управленческая деятельность: 

применение основных принципов организации оказания медицинской 

помощи в медицинских организациях и их структурных подразделениях; 

организация и управление деятельностью медицинских организаций и их 

структурных подразделений; 

организация проведения медицинской экспертизы; 

организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам; 

ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации и ее 

структурных подразделениях; 

создание в медицинских организациях и их структурных подразделениях 

благоприятных условий для пребывания пациентов и трудовой деятельности 

медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и охраны 

труда; 

соблюдение основных требований информационной безопасности. 

 

3.  РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ ОРДИНАТУРЫ 

 

3.1. Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать 

следующими универсальными компетенциями: 

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1); 

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать 

социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2); 

готовностью к участию в педагогической деятельности по программам 

среднего и высшего медицинского образования или среднего и высшего 

фармацевтического образования, а также по дополнительным 

профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное 

или высшее образование, в порядке, установленном федеральным органом 

исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке 



 

государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере 

здравоохранения (УК-3). 

3.2. Выпускник доложен обладать знаниями, навыками, владениями в сфере 

профессиональных компетенций (ПК-1 - ПК-12) по каждому виду 

деятельности, установленным ФГОС ВО подготовки в   ординатуре по 

специальности 31.08.65 – Торакальная хирургия.  

В профилактической деятельности: 

Знать  факторы риска заболеваний,  факторы и условия здорового образа 

жизни,  

Уметь выявить причины, условия  возникновения заболеваний   

Владеть  методами ранней диагностики  заболеваний, умением разработать 

комплекс мероприятий, направленных на формирование здорового образа 

жизни( ПК-1).   

Знать документы, регламентирующие организацию и проведение  

профилактических осмотров. Знать   контингенты, подлежащий периодическим 

медицинским осмотрам.  

Уметь  определить участие  необходимых специалистов, виды клинических 

обследований,  лабораторных исследований анализировать результаты осмотра, 

написать обоснованное заключение(ПК -2). 

Владеть умением: 

-  провести осмотр пациента;  

-  поставить диагноз; 

-  получить информацию о развитии и течении заболевания; 

-  выявлять факторы риска развития того или иного заболевания; 

- применять объективные  методы обследования больного, выявить общие 

и специфические признаки хирургического заболевания; 

-  оказать срочную помощь при неотложных состояниях; 

- определить показания к госпитализации больного, определить ее 

срочность, организовать  госпитализацию в соответствии с состоянием 

пациента; 



 

- составить план обследования и лечения больного, проводить его 

коррекцию в динамике; 

           - вести медицинскую документацию, осуществлять преемственность 

между лечебно-профилактическими учреждениями (ПК-3). 

 

Знать:  

- эпидемиологию, этиологию, методы диагностики и клинику 

инфекционных заболеваний; 

- особенности эпидемиологии особо опасных инфекций.  Правила 

личной безопасности и мероприятия обеспечения защиты населения, 

персонала, участвующего в ликвидации последствий ЧС; 

-уметь оценить дозиметрическую, эпидемиологическую информацию, 

принять участие в организации защиты  населения. 

Владеть  умением определить объем необходимой медицинской 

помощи, владеть методами неотложной медицинской помощи, навыками 

сердечно-легочной реанимации. 

- основы законодательства о здравоохранении и директивные документы, 

определяющие деятельность торакальной хирургической службы; 

Специалист торакальный хирург должен знать: 

- хирургическую анатомию органов грудной полости; 

-  рентгеноанатомию грудной полости; 

- взаимодействие  функциональных систем организма и уровня их 

регуляции; 

-современную диагностику и дифференциальную диагностику основных 

заболеваний легких, средостения и плевры (комплексное лучевое и 

эндоскопическое исследования, хирургическая биопсия);  

- этиологию опухолей, морфологические проявления предопухолевых 

процессов, морфологическая классификация опухолей, механизмы 

канцерогенеза на уровне клетки, органа, организма;  

- закономерности течения  раневого процесса и принципы его терапии;  



 

- основы применения эндоскопии и лучевой диагностики; 

- общие и специальные методы обследования в пульмонологии и 

торакальной хирургии; 

- принципы предоперационной подготовки и послеоперационного 

ведения больных, методы реабилитации;  

лечебная деятельность: 

готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании 

хирургической медицинской помощи (ПК-6); 

готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных 

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

реабилитационная деятельность: 

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, 

немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в 

медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8); 

психолого-педагогическая деятельность: 

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей 

мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и 

здоровья окружающих (ПК-9); 

организационно-управленческая деятельность: 

готовность к применению основных принципов организации и управления 

в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их 

структурных подразделениях (ПК-10); 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с 

использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11); 

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных 

ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12). 

 

- Специалист торакальный хирург должен уметь поставить диагноз и 

провести необходимое лечение при следующих заболеваниях (ПК-5): 

- туберкулез легкого; 



 

- абсцесс легкого; 

- рак легкого; 

- опухоли и кисты средостения; 

- доброкачественные опухоли бронхо-легочной системы; 

- эмпиема плевры; 

- флегмона грудной стенки; 

- медиастинит; 

- пневмония; 

- паразитарные кисты легкого; 

- пороки развития бронхо-легочной системы; 

- торакальная травма; 

- последствия торакальной травмы (эмпиема, свернувшийся гемоторакс и 

пр.); 

- бронхо-плевральные, пищеводно-плевральные,  бронхо-пищеводные 

свищи; 

- опухоли трахеи; 

- рубцовые стенозы трахеи; 

- спонтанный пневмоторакс; 

- внутригрудные лимфаденопатии и диффузные поражения легких. 

Специалист торакальный хирург должен уметь выполнять следующие 

диагностические исследования: 

 Трахеобронхоскопия. 

 Эзофагоскопия. 

 Торакоскопия. 

 Медиастиноскпия. 

 Интерпретация результатов лучевых методов исследования 

(традиционная рентгенотомография, КТ,  ЯМРТ), УЗИ, 

Специалист торакальный хирург должен владеть хирургическими 

вмешательствами: 

   1. Пневмонэктомия 



 

   2. Лоб- и билобэктомия 

   3. Сегментарные и атипичные резекции легких 

   4. Удаление опухолей и кист средостения 

   5. Удаление опухолей грудной стенки 

   6. Резекция трахеи 

   7. Трахеостомия 

   8. Торакопластика 

   9. Торакомиопластика бронхиальных свищей 

   10. Диагностическая (видео) торакоскопия 

    11. Медиастиноскопия 

   12. Видеоторакоскопическое удаление опухолей и кист средостения, 

резекция легких 

    13. (Видео) торакоскопия при плевритах и эмпиемах 

    14. Операции при медиастинитах и флегмонах  

    15. Наложение искусственного пневмоторакса и пневмоперитонеума.  

(ПК-5-12). 

 

 

4. ПРОГРАММНЫЕ ДОКУМЕНТЫ, РЕГЛАМЕНТИРУЮЩИЕ 

СОДЕРЖАНИЕ И ОРГАНИЗАЦИЮ  ОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО 

ПРОЦЕССА ПРИ РЕАЛИЗАЦИИ ОП ВО 

4.1. Программные документы междисциплинарного  и сквозного 

характера. 

4.1.1. Учебный план. 
Отражает структуру программы ординатуры, включает обязательную часть 

(базовую) и вариативную часть: 

Блок 1   включает дисциплины и модули, относящиеся к базовой части 

программы - общая и частная торакальная хирургия, хирургические аспекты 

заблеваний легких как медико-социальная проблема, организация помощи по 

торакальной хирургии, психолого-педагогические аспекты работы врача 

торакального хирурга с пациентами и членами их семей, гигиена и 

эпидемиология при чрезвычайных ситуациях, микробиологическая диагностика 

при заболеваниях органов дыхания и дисциплины, модули, относящиеся к ее 

вариативной части – фтизиатрия, онкология, интенсивная и неотложная 

терапия, дисциплины по выборы- патология, пульмонология. 



 

Блок 2 "Практики" содержит базовую часть – производственная практика 

по специальности и вариативную – производственная и педагогическая 

практика. 

В блок 3 «Государственная итоговая аттестация» входит подготовка к ГИА 

и междисциплинарный экзамен.  ГИА завершается присвоением квалификации 

"Врач-торакальный хирург". 

4.1.2. Календарный график учебного процесса в структуре учебного плана 

соответствуют требованиям, изложенным в ФГОС ВО ординатуры,  Порядке 

организации и осуществления  образовательной деятельности по 

образовательным программам высшего образования –  программам ординатуры 

(Приказ М ОиН 2013г.). Учебный план содержит информацию о логической 

последовательности преподаваемых дисциплин и практик, о трудоемкости,  

формам аттестации, основных видах учебной деятельности по ним. 

Календарный график учебного процесса отражает распределение видов 

учебной деятельности по годам и семестрам обучения. 

Учебный план и график представлены в приложении 1.  

 

4.1.3.Матрица компетенций  

Отражает цели и задачи каждой дисциплины и практики по формированию 

компетенций выпускника ординатуры (таблица 1). 

 
Шифр  

компетен

ции 

Содержание компетенции Дисциплины 

УК-1: Готовность к абстрактному мышлению, анализу, 

синтезу  

Б1.Б1. Торакальная хирургия 

Б1.Б2. Хирургические аспекты 

заблеваний легких как медико-

социальная проблема, 

организация помощи по 

торакальной хирургии 

Б1.Б3.Психолого-

педагогические аспекты работы 

врача торакального хирурга с 

пациентами и членами их семей 

Б1.Б4. Гигиена и 

эпидемиология при 

чрезвычайных ситуациях 

 Б1.Б5. Микробиологическая 

диагностика при заболеваниях 

органов дыхания 

Б1.В.ОД1.Фтизиатрия 

Б1В.ОД.2.Онкология 

Б1В.ОД.3 Интенсивная и 

неотложная терапия 

Б1.В.ДВ.1.1.Патология 

Б1.В.ДВ.1.1.Лучевая 

диагностика 

Б1.В.ДВ.1.2. Инфекционные 



 

болезни и ВИЧ 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.2.Педагогическая  практика  

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

УК-2: Готовность к управлению коллективом, толерантно 

воспринимать социальные, этнические, 

конфессиональные и культурные различия   

Б1.Б2. Хирургические аспекты 

заболеваний легких как медико-

социальная проблема, 

организация помощи по 

торакальной хирургии 

Б1.Б3. Психолого-

педагогические аспекты работы 

врача торакального хирурга с 

пациентами и членами их семей 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.2.Педагогическая  практика 

УК-3: Готовность к участию в педагогической деятельности  

по программам  среднего и высшего медицинского 

образования или среднего и высшего 

фармацевтического образования, а также по 

дополнительным профессиональным программам для 

лиц, имеющих среднее профессиональное или 

высшее  образование, в порядке, установленном  

федеральным органом исполнительной власти, 

осуществляющим  функции по выработке 

государственной политики и нормативно-правовому 

регулированию в сфере здравоохранения.                   

Б1.Б3. Психолого-

педагогические аспекты работы 

врача торакального хирурга с 

пациентами и членами их семей 

Б2.2.Педагогическая  практика 

ПК-1 Готовность к осуществлению комплекса 

мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя 

формирование здорового образа жизни, 

предупреждение возникновения и (или) 

распространения заболеваний, их раннюю 

диагностику, выявление причин и условий их 

возникновения и развития, а также направленных на 

устранение вредного влияния на здоровье человека 

факторов среды его обитания; 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б1.В.ОД1.Фтизиатрия 

Б1.В.ОД2 Онкология. 

Б1.В.ДВ.1.Патология 

ФТД 1. Инфекционные болезни 

Б2.1.Производственная  

практика по Торакальной 

хирургии 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-2: Готовность к проведению противоэпидемических 

мероприятий, организации защиты населения в 

очагах особо опасных инфекций, при ухудшении 

радиационной обстановки, стихийных бедствиях и 

иных чрезвычайных ситуациях; 

Б1.Б4. Гигиена и эпидемиология 

при чрезвычайных ситуациях 

ФТД 1. Инфекционные болезни 

Б2.3.Симуляционный курс 

ПК-3: Готовность к применению социально-гигиенических 

методик сбора и медико-статистического анализа 

информации о показателях здоровья взрослых и 

подростков; 

Б1.Б2. Хирургические аспекты 

заболеваний легких как медико-

социальная проблема, 

организация помощи по 

торакальной хирургии 

Б2.1.Производственная  



 

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-4: Готовность к определению у пациентов 

патологических состояний, симптомов, синдромов 

заболеваний, нозологических форм в соответствии с 

Международной статистической классификацией 

болезней и проблем, связанных со здоровьем; 

 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б1.В.ДВ.1.Патология 

Б1.В.ОД2 Онкология. 

Б1.В.ОД1.Фтизиатрия 

ФТД 1. Инфекционные болезни 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.3.Симуляционный курс 

ПК-5: Готовность к ведению и лечению пациентов  с 

патологией органов грудной клетки, нуждающихся в 

оказании в оказании специализированной  

медицинской помощи. 

Б1.Б1.Торакальная хиургия 

Б1.В.ОД2 Онкология. 

Б1.В.ОД1.Фтизиатрия 

Б2.1.Производственная  

практика по торакалной 

хирургии 

Б2.3.Симуляционный курс 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-6: Готовность к оказанию медицинской помощи  при 

чрезвычайных ситуациях, в том числе участию  в 

медицинской эвакуации. 

 

Б1.Б4. Гигиена и эпидемиология 

при чрезвычайных ситуациях 

ФТД 1. Инфекционные болезни 

Б1В.ОД.3 Интенсивная и 

неотложная терапия  

ПК-7: Готовность к применению природных лечебных 

факторов, лекарственной, немедикаментозной 

терапии и других методов у пациентов, нуждающихся 

в медицинской реабилитации и санаторно-курортном 

лечении; 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.3.Симуляционный курс 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-8: Готовность  к формированию у населения, 

пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего 

здоровья и здоровья окружающих; 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б1.В.ОД2 Онкология. 

Б1.В.ОД1.Фтизиатрия 

Б1.Б3.Психолого-педагогичес-

кие аспекты работы врача 

торакального хирурга со 

средним медицинским 

персоналом и пациентами 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.2.Педагогическая  практика 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-9: Готовность к применению основных принципов 

организации и управления в сфере охраны здоровья 

граждан, многопрофильных клиниках; 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б1.Б2. Хирургические аспекты 

заболеваний легких как медико-

социальная проблема, 



 

организация помощи по 

торакальной хирургии 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-10: Готовность к участию в оценке качества оказания 

медицинской помощи с использованием основных 

медико-статистических показателей, составлению 

месячных, квартальных, годовых отчетов  

подразделений  многопрфильных клиник; 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б1.Б2. Хирургические аспекты 

заболеваний легких как медико-

социальная проблема, 

организация помощи по 

торакальной хирургии 

Б2.1.Производственная  

практика по торакальной 

хирургии 

Б2.4. Практика вариативная 

профилактические осмотры 

ПК-11: Готовность к организации медицинской помощи при 

чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской 

эвакуации; 

Б1.Б1.Торакальная хирургия 

Б1.Б4. Гигиена и эпидемиология 

при чрезвычайных ситуациях 

Б1В.ОД.3 Интенсивная и 

неотложная терапия  

 

 

 

В результате изучения дисциплины ординатор должен освоить следующие 

знания, умения, навыки (владения): 

 

ПК Знания Умения Владения 

ПК 

2, 3,  

4,7,11,

12  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-Конституция Российской Федерации; 

-законы и иные нормативные правовые 

акты РФ, действующие в сфере 

здравоохранения; 
- основы законодательства о 

здравоохранении и директивные 

документы, определяющие деятельность 
торакальной хирургической службы; 

- хирургическая анатомия органов 

грудной полости; 
-  рентгеноанатомия грудной полости; 

- взаимодействие  функциональных 

систем организма и уровня их регуляции; 
- современная диагностика и 

дифференциальная диагностика основных 

заболеваний легких, средостения и 
плевры (комплексное лучевое и 

эндоскопическое исследования, 

хирургическая биопсия);  
- этиология опухолей, морфологические 

проявления предопухолевых процессов, 

морфологическая классификация 
опухолей, механизмы канцерогенеза на 

уровне клетки, органа, организма;  
- закономерности течения  раневого 

процесса и принципы его терапии;  

Специалист торакальный хирург должен уметь 

поставить диагноз и провести необходимое 

лечение при следующих заболеваниях: 

- туберкулез легкого; 
- абсцесс легкого; 

- рак легкого; 

- рак пищевода; 
- опухоли и кисты средостения; 

- доброкачественные опухоли бронхо-легочной 

системы; 
- эмпиема плевры; 

- флегмона грудной стенки; 

- медиастинит; 
- пневмония; 

- паразитарные кисты легкого; 

- пороки развития бронхо-легочной системы; 
- торакальная травма; 

- последствия торакальной травмы (эмпиема, 

свернувшийся гемоторакс и пр.); 
- бронхо-плевральные, пищеводно-

плевральные,  бронхо-пищеводные свищи; 

- опухоли трахеи; 
- рубцовые стенозы трахеи; 

- спонтанный пневмоторакс; 
- внутригрудные лимфаденопатии и диффузные 

поражения легких. 

Владеть навыками применения комплекса 

диагностических методов, включая 

клинические, лучевые, эндоскопические и 

хирургические для распознавания основных 
симптомов и синдромов при заболеваниях 

органов грудной полости и средостения. 

Владеть навыками выбора оптимальной тактики 
лечения, в том числе, применения 

хирургических методов с учетом показаний, 

противопоказаний, оценки общего состояния 
больного и факторов риска предполагаемого 

оперативного вмешательства. 

Владеть навыками оценки риска и прогноза 
заболевания и лечения, в том числе, 

юридическими аспектами проблемы. 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 



 

ПК Знания Умения Владения 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- основы применения эндоскопии и 

лучевой диагностики; 
- общие и специальные методы 

обследования в пульмонологии и 

торакальной хирургии; 
- принципы предоперационной 

подготовки и послеоперационного 

ведения больных, методы реабилитации; 

- выявить сопутствующие заболевания; 

- оценивать тяжесть состояния больного, 

применять необходимые меры для 

выведения больных из этого состояния, 
определить объем и последовательность 

реанимационных мероприятий; 

проводить неотложные и 
реанимационные мероприятия при 

болезнях органов дыхания; 

- проводить санитарно-просветительскую 

работу среди больных и населения, 

диспансеризацию больных с 
заболеваниями органов дыхания; 

- организовать консультацию больного 
специалистами; 

- осуществлять мероприятия по 
реабилитации больных 

- определять нетрудоспособность 
больного: временную, стойкую,  

направлять на экспертизу временной 

нетрудоспособности; 

 

 

Диагностические исследования: 

1. Трахеобронхо-скопия. 
2. Эзофагоскопия. 

3. Торакоскопия. 

4. Медиастиноско-пия. 
5. Интерпретация результатов лучевых 

методов исследования (традиционная 

рентгенотомо-графия, КТ,  ЯМРТ), 
УЗИ, 

- определяет объем необходимой первой и 

неотложной помощи и оказывает ее. Выявляет 
показания к срочной или плановой 

госпитализации.  

- выявляет возможные осложнения 
лекарственной терапии.  

- вносит необходимую коррекцию в план 

лечения при отсутствии эффекта или развитии 
осложнений.  

 - разрабатывает план подготовки больного к 

экстренной или плановой операции, определить 
степень нарушения гомеостаза и осуществить 

подготовку всех функциональных систем 

организма больного к операции. 
- разрабатывает схему послеоперационного 

ведения больного и профилактику 

послеоперационных осложнений. 
-выявляет возможные трансфузионные реакции 

и осложнения и проводит борьбу с ними. 

 

 
 

 

Комплексная оценка данных клинического, 
лучевого,  инструментального и 

морфологического исследований при 

постановке диагноза при 
туберкулезе легкого,  абсцессе легкого, раке 

легкого, раке пищевода,  

опухолях  и кистах средостения,  
доброкачественных опухолях бронхо-легочной 

системы,  эмпиеме плевры и ее осложнениях,  

медиастините, пневмонии,  паразитарных 
заболеваниях легкого, 

пороках развития бронхо-легочной системы,  

травме груди и 
ее последствиях.  

ПК 

1, 2, 3, 

4, 7, 

9,11, 

12  

Специалист торакальный хирург должен 

уметь поставить диагноз и провести 
необходимое лечение при следующих 

заболеваниях: 

- туберкулез легкого; 

- абсцесс легкого; 

- рак легкого; 

- рак пищевода; 
- опухоли и кисты средостения; 

- доброкачественные опухоли бронхо-

легочной системы; 
- эмпиема плевры; 

- флегмона грудной стенки; 

- медиастинит; 
- пневмония; 

- паразитарные кисты легкого; 
- пороки развития бронхо-легочной 

системы; 

- торакальная травма; 
- последствия торакальной травмы 

(эмпиема, свернувшийся гемоторакс и 

пр.); 

- бронхо-плевральные, пищеводно-

плевральные,  бронхо-пищеводные 

свищи; 
- опухоли трахеи; 

- рубцовые стенозы трахеи; 

- спонтанный пневмоторакс; 
- внутригрудные лимфаденопатии и 

диффузные поражения легких. 

Диагностические исследования: 

Плевральная пункция 

Дренирование плевральной полости 
Микротрахео-стома 

Микродрениро-вание абсцессов и каверн легких 

Наложение искусственного пневмоторакса и 

пневмоперитонеума.  

Оперативные доступы: 

-торакотомия; 
- стернотомия; 

-миниинвазивные доступы 

Пневмонэктомия 
 Лоб- и билобэктомия 

 Сегментарные и атипичные резекции легких 

 Удаление опухолей и кист средостения 
 Удаление опухолей грудной стенки 

 Резекция трахеи 
 Трахеостомия 

 Торакопластика 

 Торакомиопластика бронхиальных свищей 
 Диагностическая (видео)торакоскопия 

 Медиастиноскопия 

 Видеоторакоскопическое удаление опухолей и 

кист средостения, 

резекция легких 

 (Видео)торакоскопия при плевритах и 
эмпиемах 

 Операции при медиастинитах и флегмонах 

Операции при торакальной травме 
Операции при остеомиелите ребер 

Операции при паразитарных заболеваниях 

легких 

Владеть показаниями к применению 

хирургических методов диагностики и лечения 
(см. п. «умения»), их методикой, мерами 

профилактики и лечения возможных 

осложнений, связанных с применением 

вышеуказанных методов. 



 

ПК Знания Умения Владения 

6. Трахеобронхоскопия. 

7. Эзофагоскопия. 
8. Торакоскопия. 

9. Медиастиноскпия. 

10. Интерпретация результатов 
лучевых методов исследования 

ПК-12 2, 3, 4 (традиционная 

рентгенотомография, КТ,  
ЯМРТ), УЗИ, 

- определяет объем необходимой первой 

и неотложной помощи и оказывает ее. 
Выявляет показания к срочной или 

плановой госпитализации.  

- выявляет возможные осложнения 
лекарственной терапии.  

- вносит необходимую коррекцию в план 

лечения при отсутствии эффекта или 
развитии осложнений.  

 - разрабатывает план подготовки 

больного к экстренной или плановой 
операции, определить степень нарушения 

гомеостаза и осуществить подготовку 

всех функциональных систем организма 
больного к операции. 

- разрабатывает схему 

послеоперационного ведения больного и 
профилактику послеоперационных 

осложнений. 

-выявляет возможные трансфузионные 
реакции и осложнения и проводит борьбу 

с ними. 

 

*Примечание. Условия, технологии формирования и оценки умений и 

навыков: 

1. Освоение ЗУН: 1.1. - под контролем преподавателя в центре «Практика», 

в специализированных аудиториях кафедры, 1.2. - на практических занятиях в 

профессиональной реальной среде в ходе наблюдения и последующего участия 

во врачебных манипуляциях под контролем специалиста, 1.3. - в период 

прохождения производственной  практики в соответствии с прописанном в 

дневнике ординатора  количестве повторов по каждому навыку, умению.  

2. Тестовый контроль. 

3. Аттестация в форме  «зачет с оценкой», состоит из собеседования, в том 

числе по вопросам показаний и противопоказаний к проведению манипуляций, 

оценки мануального навыка. 

4. В ходе ГИА на любом этапе в соответствии с логикой аттестационного 

материала и  вопроса (ситуационная задача, этап проверки навыков и умений, 

знание алгоритма  навыка и т.д.) 

    

1. КАЛЕНДАРНЫЙ УЧЕБНЫЙ ГРАФИК 



 

Пересматривается и утверждается ученым советом ежегодно. Дается в 

приложении как первая страница учебного плана. 

Примечания. 

В году 52 недели.  8  недель в году должны быть каникулы.  Обучение 44 недели в год. 

1-й год обучения  каникулы можно планировать 2 недели зимой и 6 недель летом. 

2-й  год обучения каникулы – 2 недели зимой и 6 недель летом, что позволит ГИА проводить в июле, после 

студенческого выпуска. 

Таким образом, график нужно составить так, чтобы учебный процесс  и на 1 и на 2 году занимал все 44 недели. При 

этом трудоемкость каждого учебного года должна составлять ровно 60 з.е. 

 

 

6.5. Оценочные средства. Контроль. Основные требования к ГИА.  

Процедура проведения ГИА (виды, этапы  и средства аттестационных 

мероприятий) определена программой  ГИА  по специальности. В Блок 3 

"Государственная итоговая аттестация" входит подготовка к сдаче и сдача 

государственного экзамена. Программа ГИА дается в Приложении 4.  

 

7. ОБЩЕСИСТЕМНЫЕ ТРЕБОВАНИЯ УСЛОВИЯМ РЕАЛИЗАЦИИ 

ПРОГРАММЫ ОРДИНАТУРЫ 

Материально-техническое обеспечение соответствует требованиям ФГОС 

специальности ординатуры 31.08.65 – Торакальная хирургия 

 Каждый ординатор  обеспечен  индивидуальным неограниченным 

доступом, как на территории организации, так и вне ее, к электронно-

библиотечным системам. 

обеспечен доступ к электронной информационно-образовательной среде 

УГМУ- educa.  Электронная  информационно-образовательная  среда  

УГМУ обеспечивает доступ к учебным планам, рабочим программам 

дисциплин (модулей), практик, к изданиям электронных библиотечных 

систем и электронным образовательным ресурсам, указанным в рабочих 

программах; 



 

Предусмотрена фиксация хода образовательного процесса, результатов 

промежуточной аттестации и результатов освоения основной 

образовательной программы; 

Проведение большинства   занятий, процедур  оценки результатов 

обучения сопровождены  применением электронного обучения, 

дистанционных образовательных технологий; 

Применяется   ведение электронного портфолио обучающегося, в том 

числе сохраняются работы обучающихся, рецензии и оценки на эти 

работы.  

Представляется возможность интерактивного взаимодействия 

преподавателей и обучающихся.   

  

 Учебно-методическое обеспечение программы ординатуры  представлено в 

рабочих программах дисциплин и практик, размещено на  сайте educa  

 

КАДРОВЫЙ СОСТАВ, РЕАЛИЗУЮЩИЙ ОП «Торакальная хирургия» 

Руководящие и научно-педагогические работники УГМУ 

 

№ 
ФИО ППС, реализующих ОП 

Торакальная хирургия Должность 
Ученая степень  

Ученое 

звание  

1 Скорняков С.Н. 
Заведующий 

кафедрой 

Доктор медицинских 

наук профессор 

2 Мотус И.Я. профессор 
Доктор медицинских 

наук профессор 

3 Чугаев Ю.П. профессор 
Доктор медицинских 

наук профессор 

 

Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным 

значениям ставок), имеющих образование, соответствующее профилю 

преподаваемой дисциплины (модуля), в общем числе научно-педагогических 

работников, реализующих программу ординатуры, (должна составлять не менее 

70 процентов) –составляет 100 %. 



 

Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным 

значениям ставок), имеющих ученую степень и (или) ученое звание, в общем 

числе научно-педагогических работников, реализующих программу 

ординатуры (должна быть не менее 65 процентов) составляет 100%. 

Доля работников (в приведенных к целочисленным значениям ставок) из 

числа руководителей и работников организаций, деятельность которых 

связана с направленностью реализуемой программы ординатуры (имеющих 

стаж работы в данной профессиональной области не менее 3 лет), в общем 

числе работников, реализующих программу ординатуры (должна быть не менее 

10 процентов) составляет 100%. 

 

8.  ФИНАНСОВЫЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ 

ОРДИНАТУРЫ 

Размер базовых затрат на оказание государственных услуг по реализации   

образовательной программы высшего образования по специальности 

ординатуры рассчитан по приложению 4 к приказу Минобрнауки России № 420 

от 29.04.2014 с учетом уральского коэффициента и с учетом инфляции 8% и 

составляет 110650 рублей в год.  

 

 

Информационно-методическое обеспечение дисциплины 

I. Основное: 

1. Абакумов М.М. Спонтанная эмфизема средостения. Клиника, 

диагностика, лечение. «БИНОМ», 2015, 104 с. 

2. Абакумов М.М. Множественные сочетанные ранения шеи, груди и 

живота. «БИНОМ», 2013, 668 с. 

3. Белов Ю.В. Одномоментные сердечно-сосудистые операции: когда, кому 

и как. "Медицинское информационное агентство (МИА)", 2012, 192 с. 

4. Бисенков Л.Н. Хирургия рубцовых стенозов трахеи. "СпецЛит",2012, 144 

с. 



 

5. Бычков М.Б. Мелкоклеточный рак легкого. М., 2013, 263 с. 

6. Анестезиология: национальное руководство / под ред. А.А.Бунатяна, 

В.М.Мизикова. – М.: ГОЭТАР-Медиа, 2011. – 1104 с. 

7. Войно-Ясенецкий В.Ф.(Архиепископ Лука) Очерки гнойной хирургии. 

«БИНОМ», 2014, 720 с. 

8. Григорьева Н.Ю. Сердечно-легочный континуум. «НГМА», 2013, 102 с. 

9. Дмитриева Н.В. Послеоперационные инфекционные осложнения: 

диагностика, лечение, профилактика. "Практическая медицина", 2013, 424 с. 

10. Евсюкова Е.В. Методы исследования функции внешнего дыхания при 

патологии легких. «Н-Л», 2014, 32 с. 

11. Зильбер Э.К. Неотложная пульмонология. «ГОЭТАР-Медиа», 2009, - 264 

с.: ил. 

12. Лейдерман И.Н., Сивков О.Г. Нутритивная поддержка в хирургической 

клинике. Стандартные алгоритмы и протоколы: Руководство для врачей. / 2е 

изд., дополненное и переработанное. – М., 2010. – 28 с.: ил. 

13. Мамаев А.Н. Практическая гемостазиология. "Практическая медицина" 

,2014,  240 с. 

14. Меньков А.В. Основы ухода за больными в хирургической клинике. 

«НГМА», 2014, 114 с. 

15. Мирошников Б.И. Пластика пищевода. "ЭЛБИ-СПб", 2012, 368 с 

16. Овчинников В.А. Соединение тканей в хирургии: руководство для 

врачей. «НГМА», 2014, 152 с. 

17. Парфенов В.Е. Ранения нелетальным кинетическим оружием: 
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хирургии. М., 2010, 479 с. 

19. Паршин В.Д.(ред.) Этюды торакальной хирургии/М.,2012, 350 с. 

20. Петерсон-Браун С. Общая и неотложная хирургия / Саймон Петерсон-
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