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Видеоэндохирургические вмешательства 
выполняются большинством врачей хирурги-
ческого профиля – травматологами, урологами, 
торакальными и общими хирургами, гинеколо-
гами, нейрохирургами. По всем этим специаль-
ностям в  Саратовском государственном меди-
цинском университете им. В.И.  Разумовского 
осуществляется набор в  ординатуру, но  чтобы 
квалифицированного специалиста, готового 
в  соответствии с  новыми правилами аккреди-
тации продемонстрировать навыки выполнения 
хотя бы основных хирургических вмешательств, 
необходимо создать условия для отработки на-
выков владения эндоскопическими инструмен-
тами и выполнения определенного перечня эн-
доскопических операций по специальности.

На кафедрах хирургического профиля 
СГМУ уже несколько лет работает много-
уровневая система подготовки ординаторов 
по  эндоскопической хирургии. На кафедре фа-
культетской хирургии и  онкологии возможна 
видеотрансляция операций в лекционную ауди-
торию на 140 посадочных мест с возможностью 
двухсторонней коммуникации, но  обычно опе-
рационная бригада выключена из текущего раз-
бора операции. Первым этапом практической 
подготовки ординаторов является их присут-
ствие вместе с курирующим преподавателем на 
удаленной видеотрансляции эндоскопических 
вмешательств с  активным обсуждением и под-
робным пошаговым разбором хода операции, 
возможных опасностей и  осложнений и  мер 
по их профилактике [1, 2, 3, 5].

Вторым этапом является работа в  тренин-
говом центре кафедры оперативной хирургии 
и топографической анатомии СГМУ, где для ос-
воения практических навыков владения эндо-
скопическими инструментами на эндоскопиче-
ских стойках используются наборы не  только 
учебных пластифицированных препаратов, 
но  и  биологический материал. Логичным за-
вершением второго этапа обучения стало уже 

традиционное проведение внутривузовской 
олимпиады по хирургии среди интернов и орди-
наторов, где одним из  конкурсов является вы-
полнение в  зависимости от специальности ка-
кой-либо эндоскопической манипуляции.

Только после тщательной теоретической 
и  практической подготовки возможен доступ 
обучающихся к третьему заключительному эта-
пу обучения – непосредственному присутствию 
и по  возможности участию в  эндоскопических 
вмешательствах. Из-за большого количества ор-
динаторов обеспечить индивидуальную работу 
каждого обучающегося в  условиях одной кли-
ники не всегда представляется возможным, по-
этому к обучению мы подключаем на договор-
ной основе другие лечебно-профилактические 
учреждения, в том числе и частные клиники [4]. 
В клиниках имеется возможность для организа-
ции показательных операций для  ординаторов 
и  проведения их подробного анализа на высо-
ком учебно-методическом уровне, поскольку 
занятия проводят сотрудники кафедры – практи-
кующие хирурги.

Выстроенная подобным образом система 
подготовки ординаторов по  одному из  разделов 
учебного плана дает ощутимый положительный 
результат – на протяжении последних лет наши 
ординаторы занимают призовые места на всерос-
сийской олимпиаде по эндоскопическим вмеша-
тельствам для интернов, ординаторов и молодых 
специалистов и более уверенно приступают к са-
мостоятельной хирургической деятельности.
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