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Деятельность СХНО

• Заседания СХНО
• Написание научных 
работНаучная

• Обучение 
хирургическим 
навыкам

• Олимпиадное 
движение

Практическа
я



Набор в команды

Решение проблем:

- Потери ценных кадров
- Неравномерной 
численности команд

Список желающих 
вступить в команды

О
тбор

Первичные списки 
команд

Ком
андны

й
 отбор

Окончательные списки 
команд

I этап

II этап



I этап - собеседование
Состав комиссии: староста, заместитель 
старосты по научной части, капитаны команд
- опрос в соответствие с курсом абитуриента

Темы опроса:
• Анатомия и хирургия на уровне курса 
обучения

• Классификация хирургических 
вмешательств, этапы хирургической 
операции

• Асептика и антисептика



Первичные списки команд
- Результатом I этапа отбора является 
формирование первичных списков 
команд 

- Списки формируются в соответствие с

• результатами собеседования
• предпочтениями абитуриента
• курсом абитуриента
• численностью команды



II этап – внутрикомандный 
отбор

После распределения абитуриентов по командам их 
обучают базовым хирургическим навыкам.
В процессе командного отбора формируется 
основной состав команды для участия во 
внутривузовской олимпиаде по хирургии и идёт 
распределение членов команды по конкурсам.

Состав команды: 20 человек

Ребята, не вошедшие в основной состав команды, не 
падают духом и не прекращают работать. Они в праве 
посещать собрания команды, тренировать 
практические навыки. В хирургии приветствуется 
упорство и целеустремлённость.



Олимпиада по хирургии



Общие положения
• Обязательно наличие хирургического 
халата (нестерильного) на шовных 
конкурсах.

• Ранжирование баллов по времени.
• Теоретическая подготовка оценивается по 
билетам.

• Самостоятельное открепление материала 
запрещено.

• Пересмотрены критерии в конкурсах.
• В большинстве конкурсов сокращено время 
выполнения задания.

• Система уровней и коэффициентов.



Система уровней
Общие конкурсы

•Неотложная помощь max 15 баллов
• Знание хирургических инструментов max 12 баллов
• Теоретический max 10 баллов
•Вязание хирургических узлов max 6 баллов
• Творческий max 5 баллов

I уровень max 17,5 баллов
• Гипсовая повязка
•Пластическая хирургия
•Шов сосуда
•Шов сухожилия

II уровень max 20 баллов
•Абдоминальная хирургия
• Урология

III уровень max 25 балла
•Сердечно-сосудистая хирургия
•Эндовидеохирургия

IV уровень max 30 баллов
• Кишечный анастомоз на экспериментальном животном
•Микрохирургия



Система уровней

• Таким образом, вклад в командный 
зачёт зависит от уровня сложности.

• Конкурсы I-II уровня предназначены для 
студентов 2-4 курсов,  конкурсы III и IV 
уровней – для студентов 4-6 курсов.

• Вклад 2-4 курсов и 4-6 курсов 
уравновешен – 110 баллов (не считая 
общие конкурсы).



Система уровней

•  



«Кишечный анастомоз на 
экспериментальном животном»

Примеры:
- Хирург опустил 
руки ниже пояса

- Пролилось 
содержимое 
кишки в 
брюшную 
полость







«Микрохирургия»







Необходимые материалы

• Микрохирургические клипсы и 
аппроксиматор

• Бинокулярные лупы с увеличением не 
менее 2,5х

• Микрохирургические инструменты
• Шовный материал USP 8/0



«Сердечно-сосудистая 
хирургия» 

• Обновлены все 
критерии

• Вероятнее 
всего
будет коробка, 
имитирующая 
переднее 
средостение



«Эндовидеохирургия»



«Абдоминальная хирургия»

• На данной 
схеме 
расстояния 
показаны 
применительн
о к модели 
операции



«Урология»

• Вероятнее всего будет коробка, 
имитирующая малый таз

• Время конкурса 35 минут
• Резекция не менее 3 см



«Пластическая хирургия»



«Шов сухожилия»

• Пересечение сухожилия производится после 
начала отсчёта конкрусного времени 
(пересечение паратенона производится 
поперечно оси сухожилия, на протяжении всей его 
окружности).

• Ограничение в диаметре шовного материала и 
количестве нитей, проходящих через сечение 
сухожилия

 - на внутриствольный шов USP 1 EP 4 (Ø < 0,49 мм)

 - на адаптационный шов  USP 2/0 EP 1.5 (Ø < 0,29 мм)

 - не более чем четырёхжильные швы



«Шов сосуда»

• Время выполнения 25 минут
• Критерий «Лигирование коллатералей» 
оценивается так же как в конкурсе 
«Сердечно-сосудистая хирургия»



«Гипсовая повязка»
• Моделируемая клиническая ситуация – 
травма верхней или нижней конечности



Общие конкурсы

• «Неотложная помощь»

• «Знание хирургических инструментов»

• «Теоретический»

• «Вязание хирургических узлов»

• «Творческий»



Соблюдение порядка и 
дисциплины

• Вход в морфологический корпус только 
в сменной обуви или бахилах

• Верхнюю одежду оставлять в гардеробе
• В кабинетах не шуметь
• Убирать за собой кадаверный материал, 
выносить мусор, протирать столы – 
после КАЖДОЙ тренировки



Порядок посещения морга

• С собой иметь сменную обувь/бахилы
• Обязательно быть в халате и перчатках
• Инструменты для забора иметь свои 

(пинцет, скальпель, ножницы), а также 
иметь ёмкость для хранения материала 
(тёмный пакет, контейнер и т.п.)

• Не мешать работе патологоанатомов, 
приступать к забору материала только с 
разрешения врача. 


