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ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ПРОГРАММА 
ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ ВРАЧЕЙ

«ДИАГНОСТИКА И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ ОСТРОГО 
КОРОНАРНОГО СИНДРОМА. ТРОМБОЛИТИЧЕСКАЯ ТЕРАПИЯ»

I. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 
Цель дополнительной профессиональной программы повышения 
квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь острого 
коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» изучение современных 
протоколов диагностики и лечения острого коронарного синдрома 
(тромболитическая терапия при остром коронарном синдроме), осложнения 
тромболитической терапии, тактика лечения реперфузионного синдрома 
(специализированные реанимационные мероприятия при различных видах 
остановки сердечной деятельности). Проводится обучение основным 
вопросам и методикам сердечно-легочной реанимации (согласно 
современных протоколов СЛР).

Трудоемкость освоения -  36 академических часов (6 дней).
Основными компонентами дополнительной профессиональной 

программы повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная 
помощь острого коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» 
являются:

• цель программы;
• планируемые результаты обучения;
• требования к итоговой аттестации обучающихся;
• рабочая программа Стандартных имитационных модулей:

«Базовая сердечно-легочная реанимация» (СИМ-01);
«Расширенная сердечно-легочная реанимация» (СИМ-02);
«Лечение острого коронарного синдрома» (СИМ-40).

• учебный план дополнительной профессиональной программы 
повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная 
помощь острого коронарного синдрома. Тромболитическая 
терапия»;

• организационно-педагогические условия реализации
дополнительной профессиональной программы повышения 
квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь острого 
коронарного синдрома. Тромболитическая терапия»;

• оценочные материалы и иные компоненты.
Реализация дополнительной профессиональной программы повышения 

квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь острого 
коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» организована в виде 
обучающего симуляционного курса (ОСК).

Программа ОСК состоит из двух компонентов:
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1) ОСК, направленного на формирование общепрофессиональных 
умений и навыков;

2) ОСК, направленного на формирование специальных 
профессиональных умений и навыков.

Содержание дополнительной профессиональной программы 
повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь 
острого коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» построено в 
соответствии с модульным принципом, структурными единицами модуля 
являются разделы. Каждый раздел дисциплины подразделяется на темы, 
каждая тема -  на элементы, каждый элемент -  на подэлементы. Для удобства 
пользования программой в учебном процессе каждая его структурная 
единица кодируется. На первом месте ставится код раздела дисциплины 
(например, 1), на втором -  код темы (например, 1.1), далее -  код элемента 
(например, 1.1.1), затем -  код подэлемента (например, 1.1.1.1). Кодировка 
вносит определенный порядок в перечень вопросов, содержащихся в 
программе, что, в свою очередь, позволяет кодировать контрольно­
измерительные (тестовые) материалы в учебно-методическом комплексе 
(далее -  УМК).

Учебный план определяет состав изучаемых дисциплин с указанием их 
трудоемкости, объема, последовательности и сроков изучения, устанавливает 
формы организации учебного процесса и их соотношение (лекции, ОСК), 
конкретизирует формы контроля знаний и умений обучающихся.

В дополнительную профессиональную программу повышения
квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь острого 
коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» включены планируемые 
результаты обучения. Планируемые результаты обучения направлены на 
совершенствование профессиональных компетенций врача, его 
профессиональных знаний, умений, навыков. В планируемых результатах 
отражается преемственность с профессиональными стандартами и 
квалификационными характеристиками должностей работников сферы 
здравоохранения.

В дополнительной профессиональной программе повышения
квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь острого 
коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» содержатся требования к 
аттестации обучающихся. Итоговая аттестация по примерной
дополнительной профессиональной программе повышения квалификации 
врачей осуществляется посредством проведения зачета и выявляет 
теоретическую и практическую подготовку слушателя в соответствии с 
целями и содержанием программы.

Организационно-педагогические условия реализации программы.
Условия реализации дополнительной профессиональной программы 
повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь 
острого коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» включают:
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а) учебно-методическую документацию и материалы по всем разделам 
(модулям) специальности;

б) учебно-методическую литературу для внеаудиторной работы 
обучающихся;

в) материально-технические базы, обеспечивающие организацию всех 
видов дисциплинарной подготовки:

-  учебные аудитории, оснащенные материалами и оборудованием 
для проведения учебного процесса;

-  симуляционные залы, оборудованные современными роботами- 
симуляторами, медицинской мебелью, техникой и т.д.

б) кадровое обеспечение реализации программы соответствует 
требованиям штатного расписания;

в) законодательство Российской Федерации.

II. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ
врачей, успешно освоивших дополнительную профессиональную программу 
повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь 
острого коронарного синдрома. Тромболитическая терапия».

Характеристика квалификации и связанных с ней видов 
профессиональной деятельности, трудовых функций и (или) уровней 
квалификации.
Квалификационная характеристика по должности «Врач - специалист»

Должностные обязанности. Выполняет перечень работ и услуг для 
диагностики заболевания, оценки состояния больного и клинической 
ситуации в соответствии со стандартом медицинской помощи. Выполняет 
перечень работ и услуг для лечения заболевания, состояния, клинической 
ситуации в соответствии со стандартом медицинской помощи. Осуществляет 
экспертизу временной нетрудоспособности. Ведет медицинскую 
документацию в установленном порядке. Планирует и анализирует 
результаты своей работы. Соблюдает принципы врачебной этики. Руководит 
работой среднего и младшего медицинского персонала. Проводит санитарно­
просветительную работу среди больных и их родственников по укреплению 
здоровья и профилактике заболеваний, пропаганде здорового образа жизни. 
Должен знать: Конституцию Российской Федерации; законы и иные 
нормативные правовые акты Российской Федерации в сфере 
здравоохранения, защиты прав потребителей и санитарно­
эпидемиологического благополучия населения; теоретические основы по 
избранной специальности; современные методы лечения, диагностики и 
лекарственного обеспечения больных; основы медико-социальной 
экспертизы; правила действий при обнаружении больного с признаками 
особо опасных инфекций, ВИЧ-инфекции; порядок взаимодействия с 
другими врачами-специалистами, службами, организациями, в том числе 
страховыми компаниями, ассоциациями врачей и т.п.; основы 
функционирования бюджетно-страховой медицины и добровольного 
медицинского страхования, обеспечения санитарно-профилактической и
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лекарственной помощи населению; медицинскую этику; психологию 
профессионального общения; основы трудового законодательства; правила 
внутреннего трудового распорядка; правила по охране труда и пожарной 
безопасности.
Требования к квалификации. Высшее профессиональное образование по 
специальности "Лечебное дело", "Педиатрия", послевузовское и (или) 
дополнительное профессиональное образование и сертификат специалиста 
по специальности в соответствии с Квалификационными требованиями к 
специалистам с высшим и послевузовским медицинским и 
фармацевтическим образованием в сфере здравоохранения, утверждаемой в 
установленном порядке, без предъявления требований к стажу работы.

Характеристика профессиональных компетенций 
врача, подлежащих совершенствованию в результате освоения 

дополнительной профессиональной программы повышения
квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь острого 

коронарного синдрома. Тромболитическая терапия»
У обучающегося совершенствуются следующие универсальные 
компетенции (далее -  УК):

-  готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);
-  готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать 

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

У обучающегося совершенствуются следующие профессиональные 
компетенции (далее -  ПК): 
профилактическая деятельность:

-  готовностью 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 (ПК-1);

-  готовностью к применению социально-гигиенических методик сбора и 
медико- статистического анализа информации о показателях здоровья 
взрослых и подростков (ПК-4);

диагностическая деятельность:
-  готовностью к определению у пациентов патологических состояний, 

симптомов, синдромов заболеваний, нозологических форм в 
соответствии с Международной статистической классификацией 
болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5);

лечебная деятельность:
-  готовностью к ведению, родовспоможению и лечению пациентов, 

нуждающихся в оказании медицинской помощи (ПК-6);
-  готовностью к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных
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ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

Перечень знаний, умений и навыков врача
По окончании обучения врач должен знать:

• вопросы этики и деонтологии в медицине и кардиологии;
• современные методы обследования больного кардиальной патологией: 

лабораторные и биохимические методы исследования, рентгенография, 
электрокардиография (далее -  ЭКГ) холтеровское мониторирование 
электрокардиограмм, суточное мониторирование артериального 
давления (далее -  СМАД), велоэргометрия;

• проводить дифференциальную диагностику болей в грудной клетке;
• ЭКГ признаки инфаркта миокарда в разных стадиях;
• критерии клинической смерти;
• методы оценки сознания и дыхания пострадавшего;
• методику выполнения непрямого массажа сердца и искусственной 

вентиляции легких;
• методику выполнения и показания для придания бокового 

восстановительного положения;
• алгоритм проведения базового комплекса СЛР;
• алгоритм ведения пациентов с острым инфарктом миокарда;
• алгоритм ведения пациентов с осложненным инфарктом миокарда;
• алгоритм проведения тромболитической терапии;
• возможные осложнения при проведении тромболитической терапии;
• алгоритм проведения комплекса расширенных реанимационных 

мероприятий при различных видах остановки сердца;
• фармакокинетику и фармакодинамику лекарственных средств, 

используемых во время неотложной помощи при инфаркте 
миокарда;

• показания для проведения электродефибриляции;
• показания для проведения кадриоверсии;
• виды электродефибриляторов;
• принципы работы и меры предосторожности при работе с 

электродефибрилятором;
• места установки электродов дефибрилятора;
• методы расчета заряда электродефибрилятора;
• методику проведения электродефибриляции и кардиоверсии.

По окончании обучения врач должен уметь:
• проводить опрос больного, применить объективные методы 

обследования, выявить общие и специфические признаки заболевания;
• диагностировать острую стадию инфаркта миокарда с применением 

методов клинического и лабораторного обследования пациента;
• оценить тяжесть состояния больного;
• определить объем и последовательность лечебных мероприятий;
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• определить необходимость специальных методов исследования 
(лабораторных, рентгеновских, функциональных);

• анализировать элетрокардиограмму и составлять
электрокадиографическое заключение, определить топику инфаркта 
миокарда;

• проводить дифференциальную диагностику, обосновать клинический 
диагноз, схему, план и тактику ведения больного;

• проводить дифференциальную диагностику, используя клинические и 
дополнительные методы исследований, и сформулировать диагноз с 
выделением основного синдрома и его осложнений;

• назначить необходимые лекарственные средства и другие лечебные 
мероприятия;

• определить показания и противопоказания для проведения 
тромболитической терапии;

• проводить тромболитическую терапию;
• проводить непрямой массаж сердца;
• провести искусственную вентиляцию легких с помощью мешка типа 

«АМБУ» и лицевой маски;
• определить вид нарушения ритма сердца;
• определить показания для проведения электроимпульсной терапии;
• определить показания для проведения электродефибриляции;
• выбрать необходимый уровень заряда электродефибрилятора;
• найти точки установки электродов электродефибрилятора;
• проводить электродефибрилляцию с соблюдением мер по обеспечению 

безопасности.

По окончании обучения врач должен владеть:
• методикой выполнения базового комплекса сердечно-легочной 

реанимации;
• методикой регистрации и интерпретации ЭКГ;
• методикой проведения электродефибрилляции;
• методикой проведения электроимпульсной терапии;
• методикой инфузионного введения лекарственных препаратов с 

использованием дозаторов;
• методикой проведения тромболитической терапии;
• алгоритмом действий в случае внезапной остановки сердца;
• алгоритмом действий в случае осложнений тромболитической терапии 

при ОКС.

III. ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ
Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе 

повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь 
острого коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» проводится в 
форме зачета (прохождение симуляционного сценария) и должна выявлять 
теоретическую и практическую подготовку врача в соответствии с
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требованиями квалификационных характеристик и профессиональных 
стандартов.

Лица, освоившие дополнительную профессиональную программу 
повышения квалификации врачей «Диагностика и неотложная помощь 
острого коронарного синдрома. Тромболитическая терапия» и успешно 
прошедшие итоговую аттестацию, получают документ о дополнительном 
профессиональном образовании -  удостоверение о повышении 
квалификации.

IV. РАБОЧИЕ ПРОГРАММЫ УЧЕБНЫХ МОДУЛЕЙ
Код Наименования тем, элементов и подэлементов

1 ЭКГ диагностика при ОКС
1.1 ЭКГ признаки острого инфаркта миокарда
1.2 Топическая ЭКГ диагностика очага некроза при инфаркте миокарда
1.3 ЭКГ диагностика нарушений ритма
2 Дифференциальная диагностика торакалгий

2.1 Торакалгии, обусловленные кардиальной патологией
2.2 Торакалгии, обусловленные бронхолегочной патологией
2.3 Торакалгии, обусловленные патологией ЖКТ
2.4 Психогенная торакалгия
2.5 Торакалгии вертеброгенного генеза
3 Современные протоколы Б СЛР. Клиническая смерть (диагностика, 

показания для проведения Б СЛР)
3.1 Протоколы базового комплекса сердечно -  легочной реанимации
3.2 Техника выполнения базово комплекса сердечно -  легочной реанимации

4 Современные протоколы расширенной сердечно-легочной реанимации.
4.1 Алгоритм действий в случае определения ритма, поддающегося дефибрилляции
4.2 Алгоритм действий в случае определения ритма, не поддающегося дефибрилляции
4.3 Лекарственные препараты при расширенных реанимационных мероприятиях
5 Электроимпульсная терапия.

5.1 Методика выполнения электродефибриляции, кардиоверсии.
6 Современные протоколы диагностики и лечения острого коронарного 

синдрома
6.1 Клинические симптомы острого коронарного синдрома
6.2 Лабораторная диагностика острого коронарного синдрома
6.3 Алгоритм неотложной помощи острого коронарного синдрома
6.4 Лекарственные препараты, используемые в терапии острого коронарного синдрома
7 Проведение тромболитической терапии

7.1 Показания и противопоказания к проведению тромболизиса
7.2 Техника проведения тромболитической терапии
7.3 Лекарственные препараты, используемые при проведении тромболизиса
8 Осложнения при проведении тромболитической терапии

8.1 Алгоритм действий при возникновении тахикардии с узким комплексом QRS
8.2 Алгоритм действий при возникновении тахикардии с широким комплексом QRS
8.3 Алгоритм действий при возникновении других нарушений ритма
9 Внезапная остановка сердца.

9.1 Алгоритм действий в случае внезапной остановки сердца
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УЧЕБНО-ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН
дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 
врачей «Диагностика и неотложная помощь острого коронарного синдрома. 
Тромболитическая терапия»
Цель: систематизация и углубление профессиональных знаний, умений, 
навыков, освоение новых знаний, методик, обеспечивающих 
совершенствование профессиональных компетенций врача.
Категория обучающихся: врачи
Трудоемкость обучения: 36 академических часа (6 дней).
Форма обучения: очно - заочная
Режим занятий: 6 академических часов в день.

Код Наименование разделов 
дисциплин и тем

Всего
часов

В том числе

Форма
контроля

ДО
Т 

и 
Э

О Ки
О

U м
* *
н

1 ЭКГ диагностика при ОКС 9,0 6,0 3,0 - Промежуточный 
контроль (зачет)

1.1 ЭКГ признаки острого инфаркта 
миокарда

3,0 2,0 1,0 - Текущий контроль 
(собеседование)

1.2 Топическая ЭКГ диагностика очага 
некроза при инфаркте миокарда

3,0 2,0 1,0 - Текущий контроль 
(собеседование)

1.3 ЭКГ диагностика нарушений ритма 3,0 2,0 1,0 - Текущий контроль 
(собеседование)

2 Дифференциальная диагностика 
торакалгий

2,5 2,5 - - Промежуточный 
контроль (зачет)

2.1 Торакалгии, обусловленные 
кардиальной патологией

0,5 0,5 - - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

2.2 Торакалгии, обусловленные 
бронхолегочной патологией

0,5 0,5 - - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

2.3 Торакалгии, обусловленные 
патологией ЖКТ

0,5 0,5 - - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

2.4 Психогенная торакалгия 0,5 0,5 - - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

2.5 Торакалгии вертеброгенного генеза 0,5 0,5 - - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

3 Современные протоколы Б СЛР. 
Клиническая смерть 
(диагностика, показания для 
проведения Б СЛР)

3,0 1,0 2,0 Промежуточный 
контроль (зачет)

3.1 Протоколы базового комплекса 
сердечно -  легочной реанимации

1,5 0,5 1,0 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

3.2 Техника выполнения базово 
комплекса сердечно -  легочной 
реанимации

1,5 0,5 1,0 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

4 Современные протоколы 
расширенной сердечно-легочной 
реанимации.

4,0 1,5 2,5 Промежуточный 
контроль (зачет)

4.1 Алгоритм действий в случае 1,5 0,5 1,0 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)
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определения ритма, поддающегося 
дефибрилляции

4.2 Алгоритм действий в случае 
определения ритма, не 
поддающегося дефибрилляции

1,5 0,5 1,0 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

4.3 Лекарственные препараты при 
расширенных реанимационных 
мероприятиях

1,0 0,5 0,5 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

5 Электроимпульсная терапия. 1,0 0,5 0,5 - Промежуточный 
контроль (зачет)

5.1 Методика выполнения 
электродефибриляции, 
кардиоверсии.

1,0 0,5 0,5 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

6 Современные протоколы 
диагностики и лечения острого 
коронарного синдрома

5,5 2,0 3,5 Промежуточный 
контроль (зачет)

6.1 Клинические симптомы острого 
коронарного синдрома

1,5 0,5 1,0 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

6.2 Лабораторная диагностика острого 
коронарного синдрома

1,0 0,5 0,5 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

6.3 Алгоритм неотложной помощи 
острого коронарного синдрома

2,0 0,5 1,5 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

6.4 Лекарственные препараты, 
используемые в терапии острого 
коронарного синдрома

1,0 0,5 0,5 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

7 Проведение тромболитической 
терапии

3,5 1,5 2,0 - Промежуточный 
контроль (зачет)

7.1 Показания и противопоказания к 
проведению тромболизиса

1,0 0,5 0,5 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

7.2 Техника проведения 
тромболитической терапии

1,5 0,5 1,0 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

7.3 Лекарственные препараты, 
используемые при проведении 
тромболизиса

1,0 0,5 0,5 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

8 Осложнения при проведении 
тромболитической терапии

4,0 1,5 2,5 - Промежуточный 
контроль (зачет)

8.1 Алгоритм действий при 
возникновении тахикардии с узким 
комплексом QRS

1,5 0,5 1,0 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

8.2 Алгоритм действий при 
возникновении тахикардии с 
широким комплексом QRS

1,5 0,5 1,0 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

8.3 Алгоритм действий при 
возникновении других нарушений 
ритма

1,0 0,5 0,5 Текущий контроль 
(тестовый контроль)

9 Внезапная остановка сердца. 1,5 0,5 1,0 - Промежуточный 
контроль (зачет)

9.1 Алгоритм действий в случае 
внезапной остановки сердца

1,5 0,5 1,0 - Текущий контроль 
(тестовый контроль)

Итоговая аттестация 2,0 1,0 1,0 - Зачет
Всего 36,0 18,0 18,0 -
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VI. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ 
РЕАЛИЗАЦИИ ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ 

ПРОГРАММЫ ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ ВРАЧЕЙ 
«ДИАГНОСТИКА И НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ ОСТРОГО 

КОРОНАРНОГО СИНДРОМА. ТРОМБОЛИТИЧЕСКАЯ ТЕРАПИЯ»

Тематика занятий (ДОТ и ЭО)

№ Тема занятия (ДОТ и ЭО)
Содержание 

занятия 
(ДОТ и ЭО)

Формируемые
компетенции

1 ЭКГ признаки острого инфаркта миокарда 1.1 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

2 Топическая ЭКГ диагностика очага некроза при 
инфаркте миокарда

1.2 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

3 ЭКГ диагностика нарушений ритма 1.3 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

4 Торакалгии, обусловленные кардиальной 
патологией

2.1 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

5 Торакалгии, обусловленные бронхолегочной 
патологией

2.2 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

6 Торакалгии, обусловленные патологией ЖКТ 2.3 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

7 Психогенная торакалгия 2.4 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

8 Торакалгии вертеброгенного генеза 2.5 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

9 Протоколы базового комплекса сердечно -  
легочной реанимации

3.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

10 Техника выполнения базово комплекса сердечно -  
легочной реанимации

3.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

11 Алгоритм действий в случае определения ритма, 
поддающегося дефибрилляции

4.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

12 Алгоритм действий в случае определения ритма, 
не поддающегося дефибрилляции

4.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

13 Лекарственные препараты при расширенных 
реанимационных мероприятиях

4.3 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-6; ПК-7;

14 Методика выполнения электродефибриляции, 
кардиоверсии.

5.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-6; ПК-7;

15 Клинические симптомы острого коронарного 
синдрома

6.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

16 Лабораторная диагностика острого коронарного 
синдрома

6.2 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-6; ПК-7;

17 Алгоритм неотложной помощи острого 
коронарного синдрома

6.3 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;
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18 Лекарственные препараты, используемые в 
терапии острого коронарного синдрома

6.4 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-6; ПК-7;

19 Показания и противопоказания к проведению 
тромболизиса

7.1 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5; ПК-7;

20 Техника проведения тромболитической терапии 7.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-6; ПК-7;

21 Лекарственные препараты, используемые при 
проведении тромболизиса

7.3 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-6;

22 Алгоритм действий при возникновении 
тахикардии с узким комплексом QRS

8.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

23 Алгоритм действий при возникновении 
тахикардии с широким комплексом QRS

8.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

24 Алгоритм действий при возникновении других 
нарушений ритма

8.3 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

25 Алгоритм действий в случае внезапной остановки 
сердца

9.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

Тематика обучающего симуляционного курса

№ Тема ОСК Содержание
ОСК

Формируемые
компетенции

1 ЭКГ признаки острого инфаркта миокарда 1.1 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

2 Топическая ЭКГ диагностика очага некроза 
при инфаркте миокарда

1.2 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

3 ЭКГ диагностика нарушений ритма 1.3 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-5;

4 Протоколы базового комплекса сердечно -  
легочной реанимации

3.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

5 Техника выполнения базово комплекса 
сердечно -  легочной реанимации

3.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

6 Алгоритм действий в случае определения 
ритма, поддающегося дефибрилляции

4.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

7 Алгоритм действий в случае определения 
ритма, не поддающегося дефибрилляции

4.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

8 Лекарственные препараты при расширенных 
реанимационных мероприятиях

4.3 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

9 Методика выполнения электродефибриляции, 
кардиоверсии.

5.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

10 Клинические симптомы острого коронарного 
синдрома

6.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;
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11 Лабораторная диагностика острого 
коронарного синдрома

6.2 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-6;

12 Алгоритм неотложной помощи острого 
коронарного синдрома

6.3 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

13 Лекарственные препараты, используемые в 
терапии острого коронарного синдрома

6.4 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-6;

14 Показания и противопоказания к проведению 
тромболизиса

7.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6;

15 Техника проведения тромболитической 
терапии

7.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6;

16 Лекарственные препараты, используемые при 
проведении тромболизиса

7.3 УК-1; ПК-1; ПК-4; 
ПК-6;

17 Алгоритм действий при возникновении 
тахикардии с узким комплексом QRS

8.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6;

18 Алгоритм действий при возникновении 
тахикардии с широким комплексом QRS

8.2 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6;

19 Алгоритм действий при возникновении других 
нарушений ритма

8.3 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6;

20 Алгоритм действий в случае внезапной 
остановки сердца

9.1 УК-1; УК-2; ПК-1; 
ПК-4; ПК-5; ПК-6; 
ПК-7;

VII. ИТОГОВАЯ АТТЕСТАЦИЯ
Итоговая аттестация обучающихся по результатам освоения 

дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 
врачей «Диагностика и неотложная помощь острого коронарного синдрома. 
Тромболитическая терапия» должна выявлять теоретическую и 
практическую подготовку врача.

Примерная тематика контрольных вопросов:
1. ЭКГ признаки острого инфаркта миокарда.
2. Дифферегциальная диагностика торакалгий.
3. Неотложная помощь при остром инфаркте миокарда.
4. Показания противопоказания для проведения тромболитической 

терапии.
5. Алгоритм проведения тромболитической терапии.
6. Протокол базового комплекса СЛР.
7. Протокол расширенных реанимационных мероприятий.
8. Возможные осложнения при проведении тромболитической терапии.
9. Неотложная помощь при возникших осложнениях, при проведении 

тромболитической терапии.

Примеры тестовых заданий:
Инструкция: выберите правильный ответ
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1. ГЛУБИНА КОМПРЕССИЙ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ СЛР ДЛЯ ВЗРОСЛОГО 
ЧЕЛОВЕКА ДОЛЖНА СОСТАВЛЯТЬ

A. 5-6 см 
Б. 4-5 см
B. более 6 см
Г. чем глубже, тем эффективнее 
Ответ А

2. КОЛИЧЕСТВО КОМПРЕССИЙ В МИНУТУ ПРИ СЛР ВЗРОСЛЫХ 
СОСТАВЛЯЕТ

A. 100-120 в минуту 
Б. менее 60 в минуту
B. 60-90 в минуту
Г. не имеет значения 
Ответ А

3. АДРЕНАЛИН, АМИОДАРОН И ДЕФИБРИЛЛЯЦИЯ В 
СОВОКУПНОСТИ ИСПОЛЬЗУЮТСЯ ПРИ ЛЕЧЕНИИ:

A. Асистолии
Б. Фибрилляции желудочков
B. Фибрилляции предсердий 
Г. Идиовентрикулярном ритме 
Ответ Б

4. ТАКТИКА ВРАЧА ПРИ ПОДОЗРЕНИИ НА ИНФАРКТ МИОКАРДА НА 
АМБУЛАТОРНОМ ПРИЕМЕ

A. Направить на ЭКГ
Б. Вызвать скорую помощь
B. Снять ЭКГ на месте, оказать неотложную помощь, вызвать 
кардиологическую бригаду скорой помощи
Г. снять ЭКГ на месте, оказать неотложную помощь 
Ответ В

6. КАРДИОСПЕЦИФИЧНЫЕ МАРКЕРЫ НЕКРОЗА
A. Общая креатинфосфокиназа 
Б. Общая лактатдегидрогеназа
B. Аланиновая трансаминаза 
Г. Тропонин I
Ответ Г

7. ПРИ НИЖНЕМ ИНФАРКТЕ МИОКАРДА РЕГИСТРИРУЮТСЯ
A. Прямые признаки II, III, avF реципрокные I, avL, V1-V3 
Б. Прямые признаки V1-V2 реципрокные II, III, avF
B. Прямые признаки V7-V9 реципрокные V1-V2
Г. Прямые признаки II, III, avF, V7-V9 реципрокные I, avL,V1-V3 
Ответ А

8. ТРОМБОЛИТИКИ ПОКАЗАНЫ БОЛЬНЫМ С ОКС
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A. С подъемом сегмента ST в двух и более рядом расположенных или 
сопряженных отведениях в первые 6-12 часов от начала заболевания, 
болевым синдромом длительностью более 30 минут
Б. Без подъема сегмента ST в первые 6 часов от начала заболевания
B. С подъемом сегмента ST в сроки 12-18 часов от начала заболевания и 
болевым синдромом длительностью более 30 минут
Г. Без подъема сегмента ST в двух и более рядом расположенных или 
сопряженных -отведениях в первые 6 часов от начала заболевания 
Ответ А

9. ТРЕБОВАНИЯ, КОТОРЫЕ ДОЛЖНЫ ВЫПОЛНЯТЬСЯ ПРИ 
ПРОВЕДЕНИИ ТРОМБОЛИЗИСА

A. Строгое выполнение врачом рекомендаций по показаниям и 
абсолютным противопоказаниям для использования тромболитиков
Б. Регистрация ЭКГ каждые 15 минут
B. Определение фибринолитической активности крови 
Г. Наличие донорской крови
Ответ А

10. ПЕРВАЯ НАГРУЗОЧНАЯ ДОЗА КЛОПИДОГРЕЛА ДЛЯ БОЛЬНЫХ 
МЛАДШЕ 75 ЛЕТ С ОКС БЕЗ ПОСЛЕДУЮЩЕГО ПРОВЕДЕНИЯ 
ЧРЕСКОЖНОГО КОРОНАРНОГО ВМЕШАТЕЛЬСТВА СОСТАВЛЯЕТ

A. 75 мг 
Б. 150 мг
B. 300 мг 
Г. 450 мг 
Ответ В

VIII. УЧЕБНО - МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ
ОБЕСПЕЧЕНИЕ

ПЕРЕЧЕНЬ ОСНОВНОЙ И ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ЛИТЕРАТУРЫ
1. Клинические рекомендации по кардиологии / под ред. Ф. И. Белялова. - 

7-е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 160 с.: ил. - 
(Серия "Библиотека врача-специалиста"). - ISBN 978-5-9704-3586-1.

2. Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под 
ред. А. А. Бунятяна, В. М. Мизикова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 656 
с. - ISBN 978-5-9704-3226-6. (Серия «Национальные руководства»).

3. Скорая медицинская помощь. Клинические рекомендации / под ред.
С.Ф. Багненко. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 1138 с. - ISBN 978-5-9704­
3447-5.

4. Кардиология: национальное руководство / под ред. Е. В. Шляхто. - 2­
е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 800 с. - ISBN 
978-5-9704-2845-0.
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ПЕРЕЧЕНЬ РЕСУРСОВ ИНФОРМАЦИОННО­
ТЕЛЕКОММУНИКАЦИОННОЙ СЕТИ «ИНТЕРНЕТ»,
ИСПОЛЬЗУЕМЫХ В ПРОЦЕССЕ ОБУЧЕНИЯ:

1. Электронно-библиотечная система «Консультант студента».
2. Электронно-библиотечная система «Консультант врача»
3. Электронное информационно -  образовательная среда ФГБОУ ВО 

Амурская ГМА Минздрава России
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