
Перечень компетентностей, которыми должны обладать студенты 

6 курса по дисциплине «Акушерство и гинекология» 

 
СК1 Навыки коммуникации и клинического обследования пациента. 

СК2 Способность определять перечень необходимых клинико-лабораторных и инструментальных 

исследований и оценивать их результаты. 

СК3 Способность устанавливать предварительный и клинический диагноз заболевания 

СК4 Способность определять принципы лечения заболеваний, необходимый режим труда и 

отдыха и характер питания. 

СК5 Способность диагностировать неотложные состояния 

СК6 Способность определять тактику и оказывать экстренную медицинскую помощь 

СК8 Способность выполнять медицинские манипуляции 

СК9 Способность проводить консультирование по вопросам планирования семьи, определять 

тактику ведения физиологической беременности, физиологических родов и послеродового 

периода. 

СК14 Способность вести медицинскую документацию 

 

1.3. Программные результаты обучения : 

Компе-

тентность 

Результат 

обучение 

Специальные (профессиональные, предметные) результаты обучения 

СК1 ПРН1 Владеть навыками коммуникации и клинического обследования 

пациента. Собирать данные о жалобах пациента, анамнез болезни, 

анамнез жизни. 

СК2 ПРН 2 Оценивать информацию относительно диагноза применяя стандартную 

процедуру, на основании результатов лабораторных и инструментальных 

исследований. Определять перечень необходимых клинико-

лабораторных и инструментальных исследований и оценивать их 

результаты (по списку 4). 

СК3 ПРН 3 Выделять ведущий клинический симптом или синдром (по списку 

1). Устанавливать предварительный диагноз, осуществлять 

дифференциальную диагностику и определять клинический диагноз 

заболевания (по списку 3). 

СК4 ПРН 4 Определять принципы лечения заболеваний, необходимый режим труда и 

отдыха, характера питания (по списку 2). 

СК5 ПРН 5 Диагностировать неотложные состояния (по списку 3). 

СК6 ПРН 6 Определять тактику и оказывать экстренную медицинскую помощь (по 

списку 3). 

СК8 ПРН8 Выполнять медицинские манипуляции (по списку 5). 

СК9 ПРН 9 Проводить консультирование по вопросам планирования семьи, 

определять тактику ведения физиологической беременности, 

физиологических родов и послеродового периода. 

- Иметь специализированные знания о строении тела женщины, ее 

органы и системы; периоды физиологических родов; методы 



обследования роженицы в родах; оценку состояния плода в 

родах; клиническое течение и ведение физиологических родов; этапы 

послеродового периода и особенности его ведения. 

- Иметь специализированные знания о методах контрацепции для 

отдельных категорий населения; медицинские критерии приемлемости 

ВОЗ для использования контрацепции 

- уметь определять состояние роженицы; провести диагностические и 

тактические меры в каждом периоде родов; провести обследование 

роженицы; оценить состояние плода во время родов; провести 

послеродовой период. 

- уметь провести оценку пациентки, и необходимое обследование перед 

использованием контрацептивного средства; демонстрировать умение 

проведения консультирования по вопросам планирования семьи. 

- Обоснована формулировать и довести до роженицы, родственников и 

специалистов рекомендации для наиболее эффективного прохождения 

родов; предоставлять необходимую информацию об изменениях в 

организме женщины в послеродовом периоде. 

- Обоснована формулировать и довести до пациентки, родственников и 

специалистов рекомендации по выбору метода 

контрацепции; предоставлять необходимую информацию об изменениях 

в организме женщины во время использования контрацептивного 

средства. 

СК14 ПРН14 Вести медицинскую документацию 

 

Специальные (профессиональные, предметные) результаты обучения 
Используя знания о человеке, его органы и системы, придерживаясь соответствующих этических 

и юридических норм: 

 

СК2 ПРН 2 
- Оценивать информацию относительно диагноза применяя стандартную процедуру, на 

основании результатов лабораторных и инструментальных исследований. Определять перечень 

необходимых клинико-лабораторных и инструментальных исследований и оценивать их 

результаты (по списку 4) :                      
1. анализ мочи по Зимницкому 

2. анализ мочи по Нечипоренко 

3. аминотрансферазы крови 

4. глюкоза крови, гликозилированный (гликированный) гемоглобин, 

5. тест толерантности к глюкозе 

6. гормоны крови 

7. общий анализ крови 

8. общий анализ мочи 

9. общий билирубин крови и его фракции 

10. электролиты крови 

11. креатинин, мочевина крови и мочи, скорость клубочковой фильтрации 

12. коагулограмма 

13. гистоморфологическое исследования биоптата слизистых оболочек 

14. амплификационные методы при инфекционных болезнях (ПЦР, ЛЛР) 

15. микробиологическое исследование биологических жидкостей и выделений 

16. методы инструментальной визуализации мочеполовой системы (УЗИ) 



17. цитологическое исследование с шейки матки 

  
СК3 ПРН 3 

Выделять ведущий клинический симптом или синдром (по списку 1) : 
- аменорея          
- тощий синдром          
- артериальная гипертензия          
- боль в животе          
- боль в промежности          
- бледность          
- рвота          
- геморрагический синдром          
- головная боль          
- дисменорея          
- маточное кровотечение          
- отечный синдром          
- судороги          
  
- Устанавливать предварительный диагноз, осуществлять дифференциальную диагностику 

и определять клинический диагноз заболевания (по списку 2):            
патологии беременности: 

 многоплодная беременность 

 рвота (рвота) беременных 

 беременность при экстрагенитальной патологии 

 дистресс плода при беременности 

 задержка роста плода 

 иммунный конфликт при беременности 

 пузырный занос 

 предлежание плаценты 

 преждевременная отслойка плаценты 

 преждевременные роды и переношенная беременность 

 внематочная беременность 

 преэклампсия и эклампсия 

 самопроизвольный аборт 

  
патология родов и послеродового периода: 

 аномалии родовой деятельности 

 аномалии таза, в т. ч. клинически узкий таз 

 дистресс плода во время родов 

 кровотечение родовая и послеродовая 

 неправильные положения и предлежания плода 

 послеродовые септические заболевания 

 травмы матки и родовых путей 

  

гинекологические заболевания : 

1) аномальные маточные кровотечения                 

2) апоплексия яичника                 

3) бесплодие                 

4) врожденные пороки развития женских половых органов                 

5) доброкачественная дисплазия молочных желез                 

6) доброкачественные и предраковые новообразования женских половых органов                 



7) эндометриоз                 

8) воспалительные заболевания женских половых органов                 

9) злокачественные новообразования женских половых органов                 

10) мастит            

11) нейроэндокринные синдромы            

12) новообразования молочной железы            
  

СК 4 ПРН 4               
Определять принципы лечения заболеваний, необходимый режим труда и отдыха, характера 

питания (по списку 2). 

 

СК 5 ПРН 5 
Диагностировать неотложные состояния (по списку 3). 

 асфиксия неонатальная 

 острая кровотечение 

 нормальные роды 

 геморрагический шок 

 септический шок 

 судорожный синдром 

 

СК 6 ПРН 6 

Определять тактику и оказывать экстренную медицинскую помощь (по списку 3). 

 

СК 8 ПРН 8 
- Выполнять медицинские манипуляции (по списку 5):          
 проводить пельвиометрия 

 осуществлять внешнее (приемы Леопольда) и внутреннее акушерское исследование 

 осуществлять аускультацию плода 

 проводить медицинский уход за здоровым новорожденным ребенком в первые часы жизни  

 осуществлять клиническое обследование молочных желез 

 проводить бимануальное исследования и обследования женщины в зеркалах 

 взятие мазков для бактериоскопического, бактериологического и цитологического 

исследований 

 

СК 9 ПРН 9 

- проводить консультирование по вопросам планирования семьи, определять тактику ведения 

физиологической беременности, физиологических родов и послеродового периода. 

В условиях лечебного учреждения на основании анамнестических данных, общего 

осмотра, бимануального, наружного и внутреннего акушерского обследования беременной и 

роженицы, используя знания о человеке, его органы и системы, придерживаясь соответствующих 

этических и юридических норм, путем принятия обоснованного решения, с использованием 

стандартной процедуры: 
 оценивать общее состояние беременной, роженицы и родильницы; 

 определять срок беременности; 

 определять предполагаемый срок родов и массу плода 

 определять и оценивать размеры женского таза 

 определять и оценивать топографию плода в матке 

 определять тактику ведения беременности; 

 назначать рациональное вскармливание беременным; 

 определять и оценивать состояние плода во время беременности; 

 определять тактику ведения родов; 

 оценивать общее состояние новорожденного; 

 оценивать состояние последа; 



 определять состояние инволюции матки; 

 оценивать состояние лохий и лактации 

 проводить консультирование по вопросам планирования семьи; 

 определять план обследования пациентки перед выбором метода контрацепции; 

 проводить оценку пациентки и медицинских критериев приемлемости метода 

контрацепции; 

 проводить подбор современного метода контрацепции для различных категорий населения, 

в том числе в послеродовом периоде. 

  

СК 14 ПРН 14 

- В условиях учреждения здравоохранения или его подразделения вести медицинскую 

документацию по стандартным требованиям (история болезни гинекологической пациентки, 

история беременности, родов и послеродового периода, партограмма)            
  

 


	гинекологические заболевания :

