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  Каждый будущий или уже практи-
кующий врач акушер-гинеколог, а так-
же врач ординатор должны владеть 
практическими навыками проведения 
УЗИ (ультразвуковое исследование). 
Умение самостоятельно проводить 

УЗИ и интерпретировать его данные 
являются обязательными  для врача 
акушера-гинеколога. Также необходи-
мо умение проводить качественную 
ультразвуковую диагностику у бере-
менных, и это очень актуально, так как 
в структуре младенческой смертности  
в Российской Федерации, в Республи-
ке Саха (Якутия) в частности, врож-
денные пороки развития плода зани-
мают второе место. А это значит, что 
указанные пороки не выявляются или 
выявляются  в поздние сроки беремен-

ности. Одним из основных мероприя-
тий по снижению младенческой смерт-
ности является повышение качества 
пренатальной диагностики. Поэтому  
обучение врачей ультразвуковой диа-
гностике (УЗД) в акушерстве становит-
ся наиболее актуальным вопросом в 
снижении показателя младенческой 
смертности региона.

  Обучение УЗД в условиях клиники 
имеет ряд трудностей:

– зависимость от пациента и работы 
клиники;

ходу в тех случаях, если специалист 
стоит перед выбором между неим-
плантируемым или имплантируемым 
слухопротезированием.

Выводы. В целом полученные ре-
зультаты свидетельствуют о вариа-
бельности порогов слуха у индивидов с 
мутацией сайта сплайсинга гена GJB2 
с.-23+1G>A в гомозиготном состоянии. 
Помимо этого, получены свидетель-
ства преимущественной сохранности 
остатков слуха на измеренных часто-
тах. Расчет 25-, 50-и 75-го проценти-
лей показал, что для данной мутации 
характерен близкий к горизонтальному 
(плоский) или полого-нисходящему ау-
диопрофиль.
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В настоящее время необходимы новые методы преподавания ультразвуковой диагностики с применением виртуального симулятора. 
Ультразвуковой симулятор имеет много преимуществ в обогащении практических навыков и тем самым способствует повышению квали-
фикации врачей.

Ключевые слова: ультразвуковая диагностика, симулятор, акушерство, гинекология.

At the present time new methods of teaching ultrasound diagnosis using a virtual simulator are needed to be applied. The ultrasonic simulator 
has many advantages in developing practical skills and thus increasing training of doctors.
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– зависимость от наличия доступ-
ной патологии;

– отсутствие редких вариантов уль-
тразвуковой картины гинекологиче-
ской патологии;

– ограничение по времени;
– соблюдение принципов  деонто-

логии.
   Исходя из вышесказанного, необ-

ходимы новые методы преподавания 
ультразвуковой диагностики, какими 
являются симуляционные техноло-
гии в акушерстве и гинекологии. Для 
воплощения таких методов препода-
вания используется ультразвуковой 
симулятор, который  позволяет прово-
дить обучение и повышение квалифи-
кации по ультразвуковой диагностике в 
реалистических условиях. 

Основная цель использования вир-
туального симулятора – развить и 
обогатить навыки сканирования и ин-
терпретации ультразвуковых изобра-
жений без участия пациентов. Преиму-
щества  практической подготовки по 
УЗД с использованием симуляционных 
технологий:

– реалистичное обучение без паци-
ента;

– разнообразие больных и патоло-
гий;

– нет зависимости от  работы кли-
ники;

– обучение не требует постоянного 
присутствия преподавателя;

– объективные методы оценки на-
выков и умений;

– ошибки учащихся не приводят  
к негативным клиническим послед-
ствиям.

Для реализации поставленной цели 
в декабре 2014 г.  Министерством 
здравоохранения РС(Я) приобретен 
и используется в обучении интернов, 
ординаторов и практикующих врачей 
ультразвуковой симулятор «Шэлл» 
(произв. Германия)  (рис.1). 

Ультразвуковой симулятор «Шэлл» 
имеет  два торсовых манекена и че-
тыре ультразвуковых датчика (рис.2): 
конвексный - для исследования орга-
нов брюшной полости и забрюшинного 
пространства, органов малого таза и 
плода, линейный – для проведения ис-
следований поверхностных структур, 
например исследование щитовидной 
железы, сосудов, секторный – при-
меняется в кардиологии,  и трансва-
гинальный – для гинекологических 
исследований и исследования плода. 
Данный УЗ-симулятор позволяет полу-
чить реалистичные В-сканы изобра-
жений исследуемых органов и тканей 
высокого качества разрешения, точно 
соответствующие тем, что мы получа-

ем при проведении УЗИ у па-
циентов в режиме реального 
времени. Полная база данных 
УЗ-симулятора «Шэлл» рас-
пределена по тематическим 
модулям, адаптированным от 
уровня врача ультразвуковой 
диагностики «начинающего» 
до уровня «с опытом работы». 
Каждый модуль содержит до 
12 документированных клини-
ческих примеров пациентов. 
Систему можно обновлять 
дополнительными модулями 
из постоянно обновляемой 
библиотеки баз данных, пре-
доставляемых ведущими 
клиниками Европы. Библио-
тека данных, поставляемая с 
расширенной комплектацией 
ультразвукового симулятора, 
содержит более 200 клиниче-
ских наблюдений различных 
пациентов и более 500 эта-
лонных снимков.

За декабрь 2014 и январь 
2015 гг. тематическое усовер-
шенствование по пренаталь-
ной диагностике в акушерстве 
прошли 42 курсанта (рис.3-4).

Формы обучения: 
 – Лекции по темам с де-

монстрацией собственных ви-
деоматериалов. 

 – Отработка практических навы-
ков ультразвукового исследования на 
современном  симуляционном трена-
жере  «Шэлл» (трансвагинальные и 
трансабдоминальные методики). 

 – Участие в исследовании на при-
еме с врачом в кабинете ультразвуко-
вой диагностики. 

– Просмотр видеоматериала из ар-
хива кафедры с разбором наиболее 
интересных диагностических случаев. 

 – Обучение написанию протокола 
и заключения ультразвукового иссле-
дования. 

 – Разбор и обсуждение наиболее 
интересных в диагностическом плане 
клинических случаев. 

– Поэтапный контроль теоретиче-
ских и практических знаний в процессе 
обучения.

Учитывая, что в базе данных этого 
аппарата заложены различные тема-
тические модули и по другим специ-
альностям, возможно обучение врачей 
различных профилей, что, несомнен-
но, повысит качество ультразвуковой 
диагностики в целом.

1. Материалы II Съезда Российского обще-
ства симуляционного обучения в медицине 
РОСОМЕД-2013

Materials of II Congress of the Russian Society 
of simulation training in medicine ROSOMED 
2013.

Рис. 1. Ультразвуковой симулятор «Шэлл» Рис. 2. Ультразвуковые датчики

Рис. 3. Занятие проводит Дуглас Н.И.

Рис. 4. Курсанты на занятиях тематического усовер-
шенствования «Вопросы пренатальной диагностики 
в акушерстве»
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