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Систематические нарушения санитарно!эпидемиоло!
гического законодательства:

!неудовлетворительное санитарное состояние контей!
нерных площадок для сбора твердых отходов – 50 САБ ВВС
и войск ПВО, 336 реабр;

!казарменные тапочки и (или) ножные полотенца не
имели установленного клеймения – 49 ртбр ВВС и войск
ПВО, 8 оп РХБЗ, 51 смагр;

!текущие уборки в спальных помещениях казарм про!
водились некачественно – 231 абр, 60 опс, 51 смагр;

!отсутствие необходимого количества весоизмеритель!
ного и (или) холодильного оборудования в солдатских сто!
ловых – 15 зрбр ВВС и войск ПВО, УО «ВА РБ», 391 АББ,
2780 ЦБХГ;

!нарушение технологии обработки сырого куриного
яйца – 72 ОУЦ ПП и МС;

!отсутствие в столовых резервных автономных уст!
ройств горячего водоснабжения и (или) разводка горяче!
го водоснабжения по производственным цехам столовых
– 50 САБ ВВС и войск ПВО, 1405 АББ, 655 ас РВ и БП,
2657 БГ, подразделения 8 и 49 ртбр ВВС и войск ПВО;

!требование проведение ремонтных работ в помеще!
ниях войсковых бань – 1052 и 2287 ортб 8 ртбр ВВС и
войск ПВО, 231 абр, 4970 БИБ;

!отсутствие в войсковых банях систем механической
приточно!вытяжной вентиляции – 51 смагр, 116 ШАБ ВВС
и войск ПВО, 4970 БИБ;

!игнорирование плановой промывки и дезинфекции
водопроводных сетей – 56 зрбр ВВС и войск ПВО, 6 омбр,
557 ибр;

В результате выполненных лечебно!профилактических,
санитарно!гигиенических и противоэпидемических ме!
роприятий среди военнослужащих соединений и воинс!
ких частей, осуществления государственного санитарного
надзора за вопросами жизни и деятельности военнослу!
жащих, в 2011 году удалось сохранить положительную тен!
денцию снижения заболеваемости среди военнослужащих
и в сравнении с 2010 годом добиться значительного ее
снижения. Это позволило снизить количество госпитали!
заций и, соответственно, – трудопотерь, что в свою оче!
редь в целом оказало положительное влияние на боего!
товность Вооруженных Сил.

Результаты проделанной в 2011 году работы позволи!
ли:

!проверить на практике, выработанные подходы эф!

фективного функционирования системы медицинского
обеспечения сил немедленного реагирования Вооружен!
ных Сил;

!повысить слаженность в работе органов военного уп!
равления оперативных командований, соединений и во!
инских частей при выполнении задач медицинского обес!
печения войск;

!на достаточно высоком уровне решить задачи по ка!
чественному обеспечению мероприятий боевой подготов!
ки;

!повысить уровень готовности органов управления и
подчиненных военных медицинских организаций к реше!
нию задач по предназначению;

!обеспечить выполнение мероприятий подготовки и по!
вседневной деятельности Вооруженных Сил;

!продолжить развитие системы медицинского обеспе!
чения.

Основные задачи подготовки медицинской службы в
2011/2012 учебном году:

!поддержание готовности системы медицинского обес!
печения к выполнению задач по предназначению;

!неукоснительная и полная реализация с должным ка!
чеством планов боевой и специальной подготовки;

!совершенствование боевой и мобилизационной го!
товности органов военного управления, военных медицин!
ских организаций.

Основные задачи по поддержанию требуемого уровня
медицинского обеспечения повседневной деятельности
войск (сил) в 2011/2012 учебном году считать:

1. Оказание медицинской помощи во всех лечебных
учреждениях на высоком качественном уровне в соответ!
ствии с руководящими документами Министерства здра!
воохранения и Министерства обороны.

2. Обеспечение надлежащего медицинского контроля
за санитарным состоянием столовых, исключение пред!
посылки к возникновению групповой заболеваемости во!
еннослужащих острыми кишечными инфекциями.

3. Организация действенного контроля со стороны дол!
жностных лиц медицинской службы объединений, соеди!
нений и воинских частей за полнотой и своевременнос!
тью накопления и содержания запасов материальных
средств.

4. Обеспечение сохранности материальных средств ме!
дицинской службы.

Поступила 10.05.2012 г.

Тезисы докладов научно-методического семинара
«Современные подходы к качеству подготовки курсантов и слушателей

военных факультетов»
г. Минск, 29 марта 2012 г.

Вопросы совершенствования учебного процесса

И.А.Белоногов

РОЛЬ И ЗНАЧЕНИЕ ВРАЧЕБНОЙ ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЙ ПРАКТИКИ В
ПОДГОТОВКЕ ВОЕННОГО ВРАЧА

Кафедра военной эпидемиологии и военной гигиены ВМедФ в УО «БГМУ»
Врачебная поликлиническая практика курсантов 4 курса военно-медицинского факультета в уч-

реждении образования «Белорусский государственный медицинский университет» проводится в 8
семестре в воинских частях (соединениях) в соответствии с учебной программой по врачебной поли-
клинической практике для специальности 1-79 01 01 «Лечебное дело» специализации 1-79 01 01 01
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Основной целью практики является практическая подго!
товка курсантов к выполнению должностных обязанно!

стей врача войсковой части. Курсанты должны ознакомиться с
организацией работы медицинского пункта воинской части по
оказанию терапевтической и хирургической помощи военнослу!
жащим, с содержанием и объемом работы войскового врача, со!
вершенствовать и приобрести практические навыки и умения,
необходимые и достаточные для выполнения обязанностей врача
воинской части по вопросам организации и проведения сани!
тарно!гигиенических, лечебно!профилактических мероприятий.

Врачебная     поликлиническая     практика курсантов прово!
дится согласно учебного плана военно!медицинского факуль!
тета в УО «Белорусский государственный медицинский уни!
верситет» (далее – ВМедФ) и в соответствии с Постановлени!
ем от 28.09.2006 г. № 35/93 «Об утверждении Инструкции по
организации и проведению учебной и производственной прак!
тик, войсковой стажировки курсантов, слушателей учебных
военных заведений и других учреждений образования, осу!
ществляющих подготовку офицерских кадров».

Войсковая практика, являясь одним из важнейших раз!
делов в системе общей подготовки курсантов, является и со!
ставной частью учебного процесса и проводится ежегодно, в
связи с чем войсковая практика приобретает большую зна!
чимость в системе общей подготовки курсантов.

Учебно!методическое руководство практикой осуществля!
ет кафедра военной эпидемиологии и военной гигиены ВМедФ.
Начальники медицинской службы воинских частей непосред!
ственно руководят текущей работой курсантов.

Задачи практики:
приобретение навыков и умений в соответствии с квали!

фикационными требованиями образовательного стандарта
специальности;

закрепление практических навыков, полученных за вре!
мя обучения на кафедрах терапевтического и хирургического
профиля;

ознакомление с работой медицинской службы воинской
части по организации медицинского обеспечения военнослу!
жащих;

ознакомление с работой врача части;
ознакомление с методикой диспансеризации больных хи!

рургического и терапевтического профиля.
овладение навыками осуществления медицинского конт!

роля за организацией питания, размещения, водоснабже!
ния, банно!прачечного обслуживания, условий военного тру!
да военнослужащих в воинской части;

овладение навыками оценки состояния здоровья военнос!
лужащих, выявления причин и условий возникновения забо!
леваемости в воинской части;

совершенствование умений по планированию и органи!
зации санитарно!гигиенических, лечебно!профилактических
мероприятий в различных условиях учебно!боевой деятель!
ности воинской части;

овладение навыками по организации медицинского уче!
та и отчетности в воинской части;

изучение взаимодействия медицинской службы воинской
части с военными медицинскими организациями и лечебно!
профилактическими учреждениями Министерства здравоох!
ранения Республики Беларусь.

Под руководством начальника медицинской службы во!
инской части курсант составляет личный план работы (план

практики) и представляет его на утверждение командиру во!
инской части. При его разработке следует исходить из плана
боевой подготовки воинской части, плана работы медицинс!
кой службы и из конкретных условий повседневной деятель!
ности воинской части.

В плане практики отражаются все вопросы программы,
которые могут быть изучены в условиях воинской части, при
этом отдельные мероприятия по медицинскому обеспечению
войсковой части должны осуществляться за период практики
курсантом несколько раз.

За время практики курсант должен выполнить следую!
щую программу:

1. Ознакомиться с организационно!штатной структурой и
организацией лечебно!профилактической работы в медицин!
ском пункте     воинской части.

2. Ознакомиться с работой врачей специалистов меди!
цинской роты.

3. Ознакомиться с методикой диспансеризации терапев!
тических и хирургических больных.

4. Участвовать в приеме больных терапевтического и хи!
рургического профиля в медицинском пункте     воинской части
в часы амбулаторного приема в течение поликлинической
практики.

5. Участвовать в заседаниях военно!врачебной комиссии.
6. Ознакомиться с организацией и содержанием санитар!

но!гигиенических и противоэпидемических мероприятий в
воинской части.

7. Овладеть навыками осуществления медицинского кон!
троля за организацией питания, размещения, водоснабже!
ния, банно!прачечного обслуживания, условий военного тру!
да военнослужащих в воинской части.

За время практики курсант должен приобрести следую!
щие навыки:

1. Умение интерпретировать данные общего и биохими!
ческого анализов крови, общего анализа мочи, рентгенологи!
ческих и ультразвуковых исследований.

2. Умение обосновать и сформулировать в соответствии с
общепринятыми классификациями диагнозы основных тера!
певтических и хирургических заболеваний.

3. Определение минимума необходимых лабораторных и
инструментальных исследований для установления диагноза
в условиях медицинского пункта.

4. Определение плана лечения и профилактики ОРВИ,
ангины, наиболее распространенных заболеваний легких,
сердечно!сосудистой системы, желудочно!кишечного тракта,
почек.

5. Определение плана лечения и профилактики наиболее
распространенных хирургических заболеваний.

6. Умение организовать работу в перевязочной медицин!
ского пункта воинской части.

7. Решение вопросов медико!социальной экспертизы (вре!
менная нетрудоспособность) при наиболее распространен!
ных хирургических заболеваниях.

8. Проведение диспансерного наблюдения за военнослу!
жащими с разделением на группы диспансерного наблюде!
ния и составления плана лечебно!оздоровительных меропри!
ятий для диспансерных больных с основными терапевтичес!
кими и хирургическими заболеваниями.

9. Проведение оценки эффективности и качества диспан!
серизации.

 «Военно-медицинское дело» высшего медицинского образования Республики Беларусь, которая
составлена в соответствии с Государственным образовательным стандартом «Высшее образова-
ние. Специальность М 01.01.00 «Лечебно-профилактическое дело».
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10. Определение показаний для направления на ВВК.
11. Оказание неотложной помощи в амбулаторно!поликли!

нических условиях при следующих состояниях:
· переломы костей;
· ожоги, отморожения;
· повреждения мягких тканей;
· наружные кровотечения;
· гнойные заболевания кожи, подкожной клетчатки, кисти;
· кровохарканье и легочное кровотечение;
· «острый живот»;
· желудочно!кишечное кровотечение.
12. Отбор проб готовой пищи и воды для лабораторного

исследования.
13. Проведение обследования санитарного состояния раз!

личных объектов воинской части и оценки их санитарного
состояния.

14. Оценка уровня здоровья военнослужащих в связи с
условиями труда и быта.

По окончании практики на каждого курсанта в отдельнос!
ти врачом составляется характеристика, которая подписыва!
ется командиром воинской части. На факультете слушатели
сдают дифференцированный зачет по всей программе прак!
тики с оценкой по 10!балльной системе.

В период практики в целях качественной организации и
приобщении курсантов к научно!исследовательской работе
курсанты выполняют индивидуальные задания. Тему для ин!
дивидуальных заданий определяет преподаватель – руково!
дитель практики.

Цель выполнения задания!привить первичные навыки в
подборе фактического материала из опыта работы медицин!
ской службы, в анализе и оценке этого материала и разра!
ботке вытекающих из этой оценки практических мероприя!
тий.

После получения и уяснения темы индивидуального зада!
ния курсант определяет план работы по теме и затем осуще!
ствляет сбор материала. Собранный материал подвергается

тщательному анализу и оценке, на его основе намечаются
предложения по улучшению медицинского обеспечения части
в конкретных условиях. Результаты работы оформляются в
письменном виде в произвольной форме. В работу могут по!
мещаться фотографии, графики, диаграммы, характеризую!
щие организацию и состояние изученного вопроса. В тех слу!
чаях, когда индивидуальное задание выполняется по матери!
алам учения с военнослужащими воинской части, в нем изла!
гается конкретный анализ работы медицинской службы на
учениях. К такому отчету прилагается решение врача по меди!
цинскому обеспечению части и схемы действий подразделе!
ний. При выполнении индивидуального задания курсанту ока!
зывают консультативную помощь врач части и преподава!
тель факультета!руководитель практики. На них также возла!
гается проверка полноты выполнения индивидуального за!
дания.

При оценке работы курсанта во время практики учитыва!
ется полнота и качество выполненной им работы по теме ин!
дивидуального задания, отзывы врача части и руководителя
стажировки о работе курсанта.

В целях оптимизации прохождения курсантами врачеб!
ной поликлинической практики управлением ВМедФ ежегод!
но планируется расширение перечня воинских частей, кото!
рые являются учебной базой проведения практики для раци!
онального распределения курсантов не более 2!х человек на
один медицинский пункт воинской части, это позволяет кур!
сантам качественно и в полной мере выполнить программу
практики.

Таким образом, организация учебно!воспитательного про!
цесса в период проведения поликлинической практики на!
правлена на качественное и полное выполнение программы
подготовки, обеспечивающей выпускнику приобретение уме!
ний и навыков в объеме, необходимом для успешного выпол!
нения ими должностных обязанностей в соответствии с пред!
назначением.

Поступила 06.04.2012 г.

В.И.Власенко

ПСИХОФИЗИОЛОГИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ ПЕДАГОГИЧЕСКОГО ПРОЦЕССА
Кафедра организации медицинского обеспечения войск и экстремальной медицины

ВМедФ в УО «БГМУ»
В последнее время мы слишком сильно стали увлекаться новыми терминами иностранного происхож-

дения (креативность, инновации и т. п.) и техническим обеспечением учебного процесса. Многим,
особенно молодым преподавателям кажется, что, освоив это «словоблудие» и компьютер, они уже
стали специалистами в области учебного процесса. При этом утрачивается интерес к собственной
личности и личности обучаемого, утрачивается значимость личной примерности преподавателя и его
«живого слова», теряются лучшие традиции признанной во всем мире советской школы.

Независимо от нашего отношения к советскому перио!
 ду неоспоримым является следующий факт. Благода!

ря советской системе образования за исторически кратчай!
шие сроки безграмотная аграрная Российская империя была
превращена в просвещенное индустриальное общество. У ис!
токов этой системы в 20!30!е годы прошлого века стояла на!
ука «педология», издавались тематические журналы и учебни!
ки, создавались профильные лаборатории и пр. Однако об!
наружить в библиотеках работы этих ученых весьма пробле!
матично потому что в 1937 г. педология была запрещена, а
специалисты и их работы физически уничтожены известным
постановлением «О педологических извращениях в системе
Наркомпроса». Несмотря на это, система была научно обосно!
вана, организована и запущена. По настоящее время из учеб!
ника в учебник переписываются основные ее положения без

ссылки, к сожалению, на авторов. Ключевые моменты, без
которых невозможен учебный процесс, предлагаются внима!
нию читателя.

Во!первых, следует различать два типа обучения: репро!
дуктивный и творческий. Они базируются на двух основных
психических процессах – внимание и память. В их основе
лежит древнейшая мудрость: повторение – мать учения. Реп!
родуктивный тип применятся в цирке для дрессировки жи!
вотных. Он является характерным для этапа школьного обра!
зования и заключается в воспроизведении (репродукции)
рассказанного, показанного или прочитанного с применени!
ем второй сигнальной системы. Он применяется на младших
курсах медицинского ВУЗа, когда идет повторение школьных
предметов и изучение таких дисциплин, как анатомия и гис!
тология. На этом этапе не исключаются элементы творчества


