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ИНДИВИДУАЛЬНОЕ ЗАДАНИЕ 

для формирования компетенций, установленных рабочей программой 

производственной практики  «помощник 

врача» акушерско-гинекологический 

профиль по специальности 32.05.01 Медико-

профилактическое дело 

(с приложением: Дневник практики) 

студента 4 курса группы №  

 

(Фамилия, имя, отчество) 

Срок прохождения практики: с «   »_ _202 г по « »_ 202 г 

 

База прохождения практики:   



Порядок проведения производственной практики: 

1) Продолжительность модуля практики 36 часов ( 1 з.е.) 
2) Студент работает в качестве помощника врача под руководством ответственного лечащего 

врача стационара/родильного дома и заведующего отделением; руководитель практики 

корректирует и контролирует деятельность. 

3) Продолжительность рабочего дня – 6 часов. 

4) Приступая к прохождению практики, студент должен ознакомиться с правилами 

внутреннего распорядка предприятия (стационара/родильного дома), пройти инструктаж по 

технике безопасности, обязательно наличие медицинской книжки. 

5) Контроль практики обеспечивает руководитель от предприятия (стационара/родильного 

дома) и руководитель от организации, осуществляющей образовательную деятельность (кафедры  

акушерства и гинекологии). 

6) Студент ведет дневник с ежедневными записями о проделанной работе. 

7) Практика завершается промежуточной аттестацией (зачет с оценкой), время которого 

устанавливается графиком учебного процесса. 

Цель производственной клинической практики: 

практическая подготовка обучающихся и формирование предусмотренных ФГОС ВО 

общепрофессиональных и профессиональных компетенций: познакомить студентов с основными 

этапами работы врача в акушерском стационаре; отработать основные навыки оказания лечебно- 

профилактической помощи населению в условиях акушерского стационаров; освоить навыки 

оказания неотложной и экстренной медицинской помощи беременным, роженицам и 

родильницам; на госпитальном этапе. 

Задачи производственной клинической практики: 

1. Закрепить знания студентов об основных принципах организации лечебно-профилактической 

помощи в условиях стационара. 

2. Ознакомить студентов с особенностями организации и объёмом работы врача стационара, с 

современными диагностическими возможностями клинико-диагностических служб 

стационара и обучить их рациональному использованию. 

3. Освоить основные этапы лечебно-диагностической работы у постели больного в процессе 

самостоятельной врачебной деятельности. 

4. Развить у студентов навыки клинического мышления по диагностике наиболее часто 

встречающихся акушерских заболеваний в условиях стационара, оценке тяжести, 

особенностей течения и лечения. 

5. Психологически подготовить студентов к будущей профессии. 

6. Научить студентов самостоятельному оформлению медицинской документации врача 

стационара. 

Содержание производственной клинической практики. 

В процессе прохождения производственной клинической практики (помощник врача ЛПУ)  

обучающийся должен: 

1. Знать: 

1) организацию медицинской помощи населению в условиях стационара; 
2) основные этические и деонтологические принципы профессиональной деятельности; 

3) анатомо-физиологические, возрастные и половые особенности здорового и больного человека; 

4) причины возникновения основных патологических процессов в организме и механизмы их 

развития; 

5) диагностически значимые проявления наиболее распространенных заболеваний, протекающих 

в различной форме; 

6) основные лабораторные, инструментальные, патологоанатомические и другие методы 

исследования для установления факта наличия или отсутствия заболевания; 

7) критерии основных патологических состояний, симптомов, синдромов заболеваний, 

нозологических форм в соответствии с Международной статистической классификацией 

болезней и проблем, связанных со здоровьем (МКБ); 



8) методы проведения неотложных мероприятий и показания для госпитализации больных; 

9) фармакологическую характеристику основных групп лекарственных препаратов и принципы 

рационального выбора конкретного лекарственного средства при лечении заболеваний и 

неотложных состояний у пациентов; 

10) течение осложненной беременности, патологических родов и послеродового периода; 

11) основные принципы применения медицинских изделий, предусмотренных порядками 

оказания стационарной медицинской помощи; 

12) типовую учетно-отчетную медицинскую документацию в стационаре. 

2. Уметь: 

1) реализовать этические и деонтологические принципы в условиях стационара; 
2) провести расспрос пациента (и/или родственников) и получить полную информацию о 

заболеваниях и/или беременности; 

3) провести физическое обследование пациента (осмотр, пальпация, перкуссия, аускультация и 

др., осмотр беременной и рожающей женщины) и выявить объективные признаки 

акушерских заболеваний; физиологической беременности; 

4) составить план дополнительного лабораторного и инструментального исследования 

пациента; 

5) самостоятельно диагностировать основные клинические патологические синдромы и 

обосновать этот диагноз; 

6) уметь изложить результаты обследования больного с обоснованием предварительного 

диагноза, оформлением температурного листа и составлением плана дальнейшего 

обследования больного; 

7) сформулировать показания к избранному методу лечения с учетом этиотропных и 

патогенетических средств, обосновать фармакотерапию у конкретного пациента; 

8) оказывать медицинскую помощь при неотложных и угрожающих состояниях; 

9) реализовать принципы применения медицинских изделий, предусмотренных порядками 

оказания стационарной медицинской помощи; 

10) вести медицинскую документацию в стационаре. 

3. Навык (опыт деятельности): 

1) общения с пациентом и/или его родственниками, соблюдая деонтологические нормы и 

принципы; 

2) объективного обследования пациента с выявлением основных симптомов и синдромов 

заболеваний; 

3) владеть алгоритмом выделения ведущего синдрома, составление диагностического ряда 

исключаемых состояний; 

4) интерпретации полученных данных лабораторных и инструментальных методов 

исследования; 

5) интерпретации осмотра беременной/роженицы: наружное акушерское исследование; 

бимануальмое влагалищное исследование (фантом); функциональная оценка таза; 

определение срока беременности и даты предполагаемых родов; определение готовности 

организма беременной женщины к родам; оценка данных УЗИ и кардиомониторного 

наблюдения за плодом; ведение физиологических родов; осмотр последа; осмотр мягких 

родовых путей; оценка новорожденного по шкале Апгар; проведение первого туалета 

новорожденных; 

6) владеть алгоритмом лечения при основных патологических синдромах, определения 

способами введения и дозирования лекарственных препаратов; 

7) владеть алгоритмом выполнения основных врачебных диагностических и лечебных 

мероприятий по оказанию врачебной помощи при неотложных состояниях; 

8) применения медицинских изделий, предусмотренных порядками оказания стационарной 

медицинской помощи; 

9) ведения медицинской учетно-отчетной документации в стационаре. 



Планируемые результаты производственной практики. 

В результате прохождения производственной клинической практики (помощник врача 

ЛПУ) обучающийся должен сформировать следующие компетенции: 

Общепрофессиональные компетенции (ОПК) 

ОПК-4 владением основами делопроизводства с использованием и анализом учетно- 
отчетной документации 

ОПК-5 владением компьютерной техникой, медико-технической аппаратурой, готовность 

к работе с информацией, полученной из различных источников, к применению 
современных информационных технологий для решения профессиональных задач 

ОПК - 7 Способность и готовность к реализации этических и деонтологических аспектов 

врачебной деятельности в общении с коллегами, другим медицинским 
персоналом, пациентами и их родственниками 

Профессиональные компетенции (ПК) 

ПК-10 способность и готовность к выявлению причинно-следственных связей в системе 
«факторы среды обитания человека-здоровье населения» 

ПК - 12 способность и готовность к ведению физиологической беременности, приему 
родов 

ПК - 14 способность и готовность к оказанию первой врачебной помощи при неотложных 

состояниях на догоспитальном этапе, а так же в экстремальных условиях 
эпидемий, в очагах массового поражения 

ПК - 15 способность и готовность к проведению санитарно-просветительской работы с 

населением по вопросам профилактической медицины, к работе с учебной, 

научной и справочной литературой, проведению поиска информации для решения 

профессиональных задач 

ПК - 19 способность и готовность к принятию управленческих решений, направленных на 

сохранение здоровья населения в связи с неблагоприятным воздействием факторов 
среды обитания человека 

ПК - 21 способность и готовность к анализу результатов собственной деятельности и 

деятельности органов, осуществляющих функции по контролю и надзору в сфере 

обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения, защиты 

прав потребителей и потребительского рынка, учреждений, осуществляющих свою 

деятельность в целях обеспечения государственного санитарно-эпидемического 

надзора в Российской Федерации, учреждений здравоохранения с учетом 
требований законодательства Российской Федерации 

ПК - 27 способность и готовность к научно-обоснованному применению современных 

методик сбора и обработки информации о состоянии здоровья населения, 

деятельности различных типов медицинских учреждений и их подразделений, 

анализу информации в целях разработки научно-обоснованных мер по улучшению 
и сохранению здоровья населения 

 

Индивидуальное задание принято к исполнению 

  . 
(Ф. И. О. обучающегося) 

«_ » 20 г. 
 

 

(подпись обучающегося) 



Правила оформления дневника 

ДНЕВНИК ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ 
 

Отделение дородовой подготовки беременных. 

1) ФИО:    

Возраст::     

Срок беременности:      

Дата последней менструации::     

Предполагаемый срок родов:    

Предполагаемый объем кровопотери: мл 

Предполагаемая масса плода: грамм 
 

 
Окружность живот: 

Высота стояния дна матки: 

Измерение сантимитровой лентой: 

cм 
cm 

 

Индекс Соловьев: cm 
 

Приемы Леопольда-Левицкого: 

Положение плода: продольное, поперечное, косое 

Позиция плода: I или II 

Предлежание плода: головное, тазовое   

Высота стояния предлежащей части плода относительно плоскости входа в малый таз: над 

входом в малый таз, прижата к плоскости входа в малый таз, в плоскости входа в малый 

таз 

Шевеления плода:   
 

Аускультация: 

Сердцебиение плода : ясное, приглушено, ритмичное   

ЧСС плода 

 
 

Distantia spinarum  cм 

Distantia cristarum cм 

Distantia trochanterica cм 

Conjugata externa cм 

Conjugata vera   cм 

ударов в минуту 

 

Пельвиометрия: 

 

 

Послеродовое отделение. 
 

1)ФИО:   

Возраст:   

Дата родов:    

Сутки послеродового периода:   

Состояние молочных желез. 
Функция молочных желез: молозиво, переходное молоко, зрелое молоко 

Состояние молочных желез:    

Состояние сосков:   

Состояние послеродовой матки. 

Высота стояния дна матки cm 

Консистенция матки: мягкая, плотная, болезненная, безболезненная при пальпации 

Лохии: rubra, serosa, alba 



Родовой блок. 

1) Описание родов через естественные родовые пути 

ФИО:   
Возраст:    

Дата родов:   

Время родов:    

Диагноз:   
 

 

 

Общая продолжительность родов   
Продолжительность I периода родов     

Продолжительность II периода родов        

Продолжительность III периода родов       

Продолжительность безводного промежутка    

Объем физиологической кровопотери: мл 

Состояние новорожденного. 

Вес  gram Рост  cм 

Окружность головы cм Окружность грудной клетки cм 

Пол   

Оценка по шкале Апгар:   
 

2) Описание операции кесарева сечения: 

ФИО:   
Возраст:    

Дата родов:   

Время родов:    

Диагноз:   
 

 

 

 

Показания к операции 
 

 

 

Обезболивание:   

Объем операции:   
 

Объем кровопотери: мл 

Состояние новорожденного. 

Вес  gram Рост  cм 

Окружность головы cм Окружность грудной клетки cм 

Пол   

Оценка по шкале Апгар:   



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



Предоперационное заключение 

 

На операцию в (плановом, экстренном, срочном) порядке подготовлена 

Ф.И.О.    

Возраст (лет)    

с диагнозом: 
 

 

Показаниями к операции являются:   
 

 

Планируется операция в объеме: 
 

 

Наркоз:    
Согласовано с анестезиологом. 

Из экстрагенитальной патологии: 
 

 

 

 

Группа крови: ,   Rh фактор , ПТИ от « » 20   г. 
Hb  от « » _ 20   г. 

Гемотрансфузионный анамнез     

Аллергологический анамнез    

Прогноз для матери и плода ожидается     

Согласие на оперативное вмешательство получено в письменном виде. 

 
 

Операционная бригада 

Хирург   

Ассистент   

Анестезиолог   

О/сестра     



Дата: « »  20  г. 

Время:  час.  мин. 

 

Операция: 
 
 

Показания: 
 

 

 

Обезболивание:    
 

Описание: В асептических условиях разрезом по Пфанненштилю (нижне-срединном) послойно 

вскрыта брюшная полость. В рану предлежит беременная матка. Брюшная полость отгорожена 

салфетками. Вскрыта и тупо спущена вниз пузырно-маточная складка. 

Острым путем вскрыта передняя стенка матки в области нижнего сегмента, рана тупо 

расширена в поперечном направлении до 10-12см. За головку (тазовый конец) на мин. 

Извлечен(а) мальчик (девочка) массой , длиной , с оценкой по шкале Апгар 

  , закричал(а) в течении первой минуты. 

Рукой удален послед, который располагался . Полость 

матки осушена салфетками, произведен кюретаж. Передняя стенка матки восстановлена двумя  

рядами непрерывных (узловых) швов. Матка плотная, сократилась. Перитонизация за счет 

пузырно-маточной складки. Внутривенно введено 1 мл окситоцина. 

Туалет брюшной полости. Придатки осмотрены с двух сторон без особенностей или есть 

патология. 

Подсчет инструментария, салфеток - все на месте. 

Передняя брюшная стенка восстановлена послойно. Наглухо. На кожу непрерывный 

косметический шов (узловые швы). Асептическая повязка. 

Моча выведена катетером, светлая (мутная, с примесью крови), мл 

Кровопотеря составила мл. Послед отправлен на гистологическое исследование. 

 

 

Операционная бригада: 

 

Хирург    

Ассистент    

Анестезиолог    

Операционная сестра   



 

 



 

 



 

 



 

Перечень практических навыков, которые необходимо усвоить за период 

производственной клинической практики по акушерству 

в качестве помощника врача: 
Практические навыки Количество 

Собрать акушерско-гинекологический анамнез  

Методики определения предполагаемой даты родов  

Измерение индекса Соловьева, окружности живота, высоты стояния 
дна матки, ромба Михаэлиса. 

 

Тазоизмерение  

Приемы Леопольда –Левицкого  

Определение предполагаемой массы плода.  

Определение степени зрелости шейки матки  

Биомеханизм родов при переднем виде затылочного предлежания.  

Биомеханизм родов при заднем виде затылочного предлежания  

. Ручное пособие при переднем виде затылочного предлежания  

. Техника осмотра и измерение родившегося последа  

. Оценка кровопотери в родах  

. Осмотреть при помощи зеркал шейку матки после родов  

. Техника ушивания разрывов промежности и мягких тканей в родах.  

. Техника эпизиотомии и эпизиоррафии  

. Техника перинеотомии и перинеоррафии  

. Техника наложения швов на шейку матки при её разрыве I-II 
степени 

 

. Ручной контроль полости матки. Техника выполнения.  

. Техника выполнения баллонной тампонады матки  

. Техника наложения компрессионных швов на матку при 
гипотоническом кровотечении 

 

. Последовательность мероприятий при послеродовом 
гипотоническом кровотечении 

 

. Ход операции кесарево сечение в нижнем сегменте матки  

. Показания и техника наложения выходных акушерских щипцов  

. Показания и техника наложения вакуум-экстрактора.  
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