


ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА (ОПИСАНИЕ) 

основной профессиональной образовательной программы высшего образования – 

программы подготовки кадров высшей квалификации в ординатуре по специальности 

31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия 

1. Общее положение 

 

1. Введение 

Основная профессиональная образовательная программа высшего образования – 

программа подготовки кадров высшей квалификации в ординатуре (далее-программа 

ординатуры) по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия, реализуемая в 

федеральном государственном бюджетном образовательном учреждении высшего 

образования «Саратовский государственный медицинский университет имени В.И. 

Разумовского» Министерства здравоохранения Российской Федерации (далее – 

Университет) представляет собой комплекс документов, разработанный и утвержденный 

Университетом с учетом потребностей рынка труда, требований федеральных органов 

исполнительной власти в соответствии с Федеральным государственным 

образовательным стандартом высшего образования (далее - ФГОС ВО) по специальности 

31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия. 

Программа ординатуры включает в себя все виды профессиональной деятельности, к 

которым готовится ординатор. 

 

1. Нормативные правовые акты: 

2. Федеральный закон от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской 

Федерации» 

3. Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан 

в Российской Федерации»  

4. Федеральный закон от 29.11.2010 № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском 

страховании в Российской Федерации»  

5. Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 26.08.2014 № 

1112 «Об утверждении федерального государственного образовательного 

стандарта высшего образования по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая 

хирургия (уровень подготовки кадров высшей квалификации) (зарегистрировано в 

Минюсте России 23.10.2014, регистрационный № 34415) 

6. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 08.10.2015 № 

707н «Об утверждении квалификационных требований к медицинским и 

фармацевтическим работникам с высшим образованием по направлению 

подготовки «Здравоохранение и медицинские науки» (зарегистрировано в 

Минюсте России 23.10.2015, регистрационный № 39438)  

7. Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 19.11. 2013 

№ 1258 «Об утверждении Порядка организации и осуществления образовательной 

деятельности по образовательным программам высшего образования – программам 



ординатуры» (зарегистрировано в Минюсте России 28.01.2014, регистрационный 

№ 31136) 

8. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 3 сентября 2013 

г. № 620н «Об утверждении порядка организации и проведения практической 

подготовки обучающихся по профессиональным образовательным программам 

медицинского образования, фармацевтического образования» (зарегистрировано в 

Минюсте России 01.11.2013 № 30304) 

9. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 30.06.2016 № 

435н «Об утверждении типовой формы договора об организации практической 

подготовки обучающихся, заключаемого между образовательной или научной 

организацией и медицинской организацией либо организацией, осуществляющей 

производство лекарственных средств, организацией, осуществляющей 

производство и изготовление медицинских изделий, аптечной организацией, 

судебно-экспертным учреждением или иной организацией» (зарегистрировано в 

Минюсте России 23.08.2016 № 43353) 

10. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 18.03.2016 № 

227 «Об утверждении Порядка проведения государственной итоговой аттестации 

по образовательным программам высшего образования – программам подготовки 

научно-педагогических кадров в аспирантуре (адъюнктуре), программам 

ординатуры, программам ассистентуры-стажировки» (зарегистрировано в 

Минюсте РФ 11.04.2016 г., регистрационный № 41754) 

11. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской 

Федерации от 23.07.2010 № 541н «Об утверждении единого квалификационного 

справочника должностей руководителей, специалистов и служащих», раздел 

«Квалификационные характеристики должностей работников в сфере 

здравоохранения» (зарегистрировано в Минюсте России 25.08.2010, 

регистрационный № 18247) 

12. Приказ Минобрнауки России от 12 сентября 2013 г. № 1061 «Об утверждении 

перечней специальностей и направлений подготовки высшего образования» 

(зарегистрировано в Минюсте России 14 октября 2013 г., регистрационный № 

30163) 

13. Приказ Минздрава СССР от 04.10.1980 № 1030 «Об утверждении форм первичной 

медицинской документации учреждений здравоохранения»  

14. Иные нормативные акты и нормативно-правовые документы Минобрнауки 

России и Минздрава России 

15. Устав Университета 

16. Локальные акты Университета. 

 

2. Общая характеристика программы ординатуры 

Цель программы ординатуры по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия 

– подготовка квалифицированного врача-челюстно-лицевого хирурга, обладающего 

системой универсальных, профессиональных компетенций, способного и готового к 

самостоятельной профессиональной деятельности в условиях первичной медико-



санитарной помощи; специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи; скорой, в том числе специализированной, медицинской помощи; 

паллиативной медицинской помощи. 

Задачи программы ординатуры по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая 

хирургия: 

1) Формирование базовых, фундаментальных медицинских знаний по специальности 

31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия; 

2) Подготовка врача-челюстно-лицевого хирурга, обладающего клиническим 

мышлением, хорошо ориентирующегося в сложной патологии, имеющего углубленные 

знания изучаемых дисциплин; 

3) Формирование умений в освоении новейших технологий и методик в сфере своих 

профессиональных интересов; 

4) Формирование компетенций врача-челюстно-лицевого хирурга в областях:  

профилактической деятельности: 

 предупреждение возникновения заболеваний среди населения путем 

проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

 проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, 

диспансерного наблюдения; 

 проведение сбора и медико-статистического анализа информации о 

показателях здоровья населения различных возрастно-половых групп, 

характеризующих  состояние их здоровья; 

диагностической деятельности: 

 диагностика заболеваний и патологических состояний пациентов на основе 

владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и 

иными методами исследования; 

 диагностика неотложных состояний; 

 диагностика беременных; 

 проведение медицинской экспертизы; 

лечебной деятельности: 

 оказание специализированной медицинской помощи; 

 участие в оказании скорой медицинской помощи при состояниях, 

требующих срочного медицинского вмешательства; 

 оказание медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе 

участие в медицинской эвакуации; 

реабилитационной деятельности: 

 проведение медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения; 

психолого-педагогической деятельности: 

 формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 

окружающих; 

организационно-управленческой деятельности: 

 применение основных принципов организации оказания медицинской 

помощи в медицинских организациях и их структурных подразделениях; 



 организация и управление деятельностью медицинских организаций и их 

структурных подразделений; 

 организация проведения медицинской экспертизы; 

 организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам; 

 ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации и ее 

структурных подразделениях; 

 создание в медицинских организациях и их структурных подразделениях 

благоприятных условий для пребывания пациентов и трудовой деятельности 

медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и 

охраны труда; 

 соблюдение основных требований информационной безопасности. 

 

Трудоемкость, сроки, формы обучения и контроля освоения программы 

ординатуры. Структура программы ординатуры. 

 

Объем программы ординатуры составляет 120 зачетных единиц (з.е.), не включая 

объем факультативных дисциплин. 

Обучение по программе ординатуры проводится в очной форме.  

Срок получения образования по программе ординатуры, включая каникулы  и вне 

зависимости от применяемых образовательных технологий, составляет 2 года. 

Образовательный процесс по программе ординатуры разделяется на учебные годы. 

Учебный год начинается 1 сентября.  

Объем программы ординатуры, реализуемый за один учебный год, не включая 

факультативных дисциплин, составляет 60 з.е. 

При обучении по индивидуальному учебному плану срок обучения устанавливается 

Университетом самостоятельно, но не более срока получения образования, 

установленного для соответствующей формы обучения.  

При обучении по индивидуальному учебному плану лиц с ограниченными 

возможностями здоровья Университет вправе продлить срок обучения не более чем на 

один год по сравнению со сроком, установленным для соответствующей формы обучения. 

Объем ординатуры за один учебный год при обучении по индивидуальному учебному 

плану не может составлять более 75 з.е. 

Реализация программы ординатуры возможна с использованием сетевой формы 

подготовки. 

По данной специальности не допускается реализация программ ординатуры с 

применением исключительно электронного обучения или исключительно дистанционных 

образовательных технологий. 

Объем аудиторных занятий в неделю при освоении программы ординатуры – 36 

часов. При реализации обучения по индивидуальному плану, в том числе ускоренного 

обучения, максимальный объем аудиторных занятий устанавливается Университетом 

самостоятельно. 

В учебном году устанавливаются каникулы общей продолжительностью не менее 6 

недель. Срок получения высшего образования по программе ординатуры включает 

каникулы, предоставляемые по заявлению обучающегося после прохождения аттестации. 



В реализации практической подготовки обучающихся, промежуточной и 

государственной итоговой аттестации не допускается применение электронного обучения, 

дистанционных образовательных технологий. 



МАТРИЦА ФОРМИРОВАНИЯ КОМПЕТЕНЦИЙ УЧЕБНОЙ ДИСЦИПЛИНЫ ЧЕЛЮСТНО-ЛИЦЕВАЯ ХИРУРГИЯ В СООТВЕТСТВИИ С ФГОС ВО 

(СПЕЦИАЛЬНОСТЬ 31.08.69 ЧЕЛЮСТНО-ЛИЦЕВАЯ ХИРУРГИЯ, УРОВЕНЬ ПОДГОТОВКИ КАДРОВ ВЫСШЕЙ КВАЛИФИКАЦИИ, 

РЕКОМЕНДУЕМЫЕ ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА и ФОРМЫ АТТЕСТАЦИИ 
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Универсальные компетенции 
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выработке государственной 

политики и нормативно-правовому 

регулированию в сфере 

здравоохранения 

Профессиональные компетенции 

Профилактическая деятельность 

ПК-1: готовность к осуществлению 

комплекса мероприятий, 

направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих 
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образа жизни, предупреждение 
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распространения заболеваний, их 

раннюю диагностику, выявление 
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и развития, а также направленных на 

устранение вредного влияния на 

здоровье человека факторов среды 

его обитания 

×     ×    × × × × × 

ПК-2: готовность к проведению 

профилактических медицинских 

осмотров, диспансеризации и 

осуществлению диспансерного 

наблюдения за здоровыми и 

×     ×    × × × ×  
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

хроническими больными 

ПК-3: готовность к проведению 

противоэпидемических мероприятий, 

организации защиты населения в 

очагах особо опасных инфекций, при 

ухудшении радиационной 

обстановки, стихийных бедствиях и 

иных чрезвычайных ситуациях 

  ×         ×   

ПК-4: готовность к применению 

социально-гигиенических методик 

сбора и медико-статистического 

анализа информации о показателях 

здоровья взрослых и подростков 

   ×        ×   

Диагностическая деятельность 

ПК-5: готовность к определению у 

пациентов патологических 

состояний, симптомов, синдромов 

заболеваний, нозологических форм в 

соответствии с Международной 

статистической классификацией 

болезней и проблем, связанных со 

здоровьем 

×     × × × × × × × ×  

Лечебная деятельность  

ПК-6: готовность к ведению и 

лечению пациентов с заболеваниями 

×     ×  × × × × ×   
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

челюстно-лицевой области, 

нуждающихся в оказании  

хирургической медицинской  

помощи 

ПК-7: готовность к оказанию 

медицинской помощи при 

чрезвычайных ситуациях, в том 

числе участию в медицинской 

эвакуации 

  ×         ×   

Реабилитационная деятельность 

ПК-8: готовность к применению 

природных лечебных факторов, 

лекарственной, немедикаментозной 

терапии и других методов у 

пациентов, нуждающихся в 

медицинской реабилитации и 

санаторно-курортном лечении 

×    × ×    × × × × × 

Психолого-педагогическая деятельность 

ПК-9: готовность к формированию у 

населения, пациентов и членов их 

семей мотивации, направленной на 

сохранение и укрепление своего 

здоровья и здоровья окружающих 

× ×    ×    × × × ×  

Организационно-управленческая деятельность 

ПК-10: готовность к применению ×   ×  ×    × × × ×  
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

основных принципов организации и 

управления в сфере охраны здоровья 

граждан, в медицинских 

организациях и их структурных 

подразделениях 

ПК-11: готовность к участию в 

оценке качества оказания 

медицинской помощи с 

использованием основных медико-

статистических показателей 

×   ×      × × ×   

ПК-12: готовность к организации 

медицинской помощи при 

чрезвычайных ситуациях, в том 

числе медицинской эвакуации 

×         × × × ×  

               

Р
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о
м
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д

у
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ы
е 

о
ц

ен
о
ч

н
ы

е 
ср

ед
ст

в
а 

Виды аттестации Формы 

оценочных 

средств 

              

Текущая (по 

дисциплине) - 

зачет 

Тестовый 

контроль 

×         × ×    

Практико-

ориентиро

ванные 

вопросы 

×         × ×    

Решение ×         × ×    



 Блоки и дисциплины  

учебного плана ОПОП ВО 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Индекс и содержание 

компетенций 

БЛОК 1 БЛОК 2 БЛОК 3 Факульта

тивные 

дисципли

ны 

Базовая часть Вариативная часть Практики Базовая 

часть Обязательные 

дисциплины 

Обязательная 

часть 

Дисциплины по выбору 

Ч
ел

ю
ст

н
о

-л
и

ц
е
в
ая

 

х
и

р
у

р
ги

я
 

П
ед

аг
о

ги
к
а 

зд
р

ав
о

о
х

р
ан

ен
и

е
 

Г
и

ги
ен

а 
и

 э
п

и
д

ем
и

о
л
о

ги
я
 

ч
р

ез
в
ы

ч
ай

н
ы

х
 с

и
ту

а
ц

и
й

 

О
б

щ
ес

тв
ен

н
о

е 
зд

о
р

о
в
ь
е 

и
 

зд
р

ав
о

о
х

р
ан

ен
и

е
 

М
и

к
р

о
б

и
о

л
о

ги
я
 

И
м

п
л
а
н

то
л
о

ги
я
 и

 

р
ек

о
н

ст
р

у
к
ти

в
н

ая
 

х
и

р
у

р
ги

я
 ч

ел
ю

ст
н

о
-

л
и

ц
ев

о
й

 о
б

л
ас

ти
  

С
и

м
у

л
я
ц

и
о

н
н

о
е 

о
б

у
ч

ен
и

е 
 

П
р

ем
ед

и
к
а
ц

и
я
 в

 

ч
ел

ю
ст

н
о

-л
и

ц
ев

о
й

 

х
и

р
у

р
ги

и
. 

О
б

щ
ее

 

о
б

ез
б

о
л
и

в
ан

и
е 

и
 

н
ео

тл
о

ж
н

ы
е 

со
ст

о
я
н

и
я
 в

 

ч
ел

ю
ст

н
о

-л
и

ц
ев

о
й

 

х
и

р
у

р
ги

и
 

П
л
ас

ти
ч

ес
к
ая

 х
и

р
у

р
ги

я
 

ч
ел

ю
ст

н
о

-л
и

ц
ев

о
й

 

о
б

л
ас

ти
. 

 

Р
ек

о
н

с
тр

у
к
ти

в
н

ы
е 

о
п

ер
ац

и
и

 н
а 

ч
ел

ю
ст

я
х

 

(а
д

ап
та

ц
и

о
н

н
а
я
) 

 К
л

и
н

и
ч

ес
к
а
я
 п

р
ак

ти
к
а 

(б
аз

о
в
ая

 ч
ас

ть
):

 

д
и

ск
р

е
тн

ая
 ф

о
р

м
а,

 

ст
ац

и
о

н
ар

н
ая

 

К
л

и
н

и
ч

ес
к
а
я
 п

р
ак

ти
к
а 

(в
ар

и
ат

и
в
н

а
я
 ч

ас
ть

):
 

д
и

ск
р

е
тн

ая
 ф

о
р

м
а,

 

ст
ац

и
о

н
ар

н
ая

/ 
в
ы

ез
д

н
ая

 

Г
о

су
д

ар
ст

в
ен

н
ая

 и
то

го
в
ая

 

ат
те

ст
а
ц

и
я
 

Ф
ти

зи
а
тр

и
я
 

К
л

и
н

и
ч

ес
к
а
я
 

ф
ар

м
ак

о
л
о

ги
я
 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

ситуацион

ных задач 

Промежуточная 

(по дисциплине) 

- зачет 

Тестовый 

контроль 

×    ×     × ×    

Практико-

ориентиро

ванные 

вопросы 

×    ×     × ×    

Решение 

ситуацион

ных задач 

×    ×     × ×    

Промежуточная 

(по дисциплине) 

- экзамен 

Тестовый 

контроль 

 × × ×           

Практико-

ориентиро

ванные 

вопросы 

  × ×           

Решение 

ситуацион

ных задач 

 × × ×           

Государственная 

итоговая 

аттестация 

(государственны

й экзамен) 

Тестовый 

контроль 

× × × × ×          

Практико-

ориентиро

ванные 

×         × ×    



 Блоки и дисциплины  

учебного плана ОПОП ВО 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Индекс и содержание 

компетенций 

БЛОК 1 БЛОК 2 БЛОК 3 Факульта

тивные 

дисципли

ны 

Базовая часть Вариативная часть Практики Базовая 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

вопросы 

Решение 

ситуацион

ных задач 

×         × ×    



Перечень, трудоемкость и распределение по периодам обучения дисциплин, практик, 

промежуточной аттестации обучающихся и государственной итоговой аттестации 

обучающихся определяется учебным планом ординатуры. 

Контроль качества освоения программы ординатуры включает в себя текущий 

контроль успеваемости, промежуточную аттестацию обучающихся и государственную 

итоговую аттестацию выпускников. 

Текущий контроль успеваемости обеспечивает оценивание хода освоения дисциплин 

(модулей) и прохождения практик. Промежуточная аттестация ординаторов обеспечивает 

оценивание промежуточных и окончательных результатов освоения дисциплин (модулей) 

и практик. 

Для реализации программы ординатуры по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая 

хирургия предусмотрены требования к: 

 кадровому обеспечению; 

 материально-техническому и учебно-методическому обеспечению; 

 финансовым условиям. 

Образовательная деятельность по программе ординатуры по специальности 31.08.69 

Челюстно-лицевая хирургия осуществляется на государственном языке Российской 

Федерации. 

 

Структура программы ординатуры: 

Структура программы ординатуры включает в себя обязательную (базовую) часть и 

часть, формируемую Университетом самостоятельно (вариативную). 

Структура программы ординатуры состоит из следующих блоков. 

Блок 1 – «Дисциплины (модули)», относящиеся к базовой части программы, и 

дисциплины (модули), относящиеся к вариативной части. 

Блок 2 – «Практики», относящиеся как к базовой части программы, так и к ее 

вариативной части. 

Блок 3 «Государственная итоговая аттестация», который в полном объеме относится 

к базовой части программы и завершается присвоением квалификации «Врач-челюстно-

лицевой хирург». 

 

Требования к поступающим в ординатуру: 

К освоению программы ординатуры по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая 

хирургия допускаются лица, имеющие высшее медицинское образование (специалитет) по 

специальности «Стоматология». 

 

2. Характеристика профессиональной деятельности выпускника: 

Область профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу 

ординатуры, включает охрану здоровья граждан путем обеспечения оказания 

высококвалифицированной медицинской помощи в соответствии с установленными 

требованиями и стандартами в сфере здравоохранения. 

Объектами профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу 

ординатуры, являются: 

 физические лица (пациенты) в возрасте от 0 до 15 лет, от 15 до 18 лет (далее -

подростки) и в возрасте старше 18 лет (далее - взрослые); 



 население; 

 совокупность средств и технологий, направленных на создание условий для охраны 

здоровья граждан. 

Виды профессиональной деятельности, к которым готовятся выпускники, 

освоившие программу ординатуры: 

 профилактическая; 

 диагностическая; 

 лечебная; 

 реабилитационная; 

 психолого-педагогическая; 

 организационно-управленческая. 

Программа ординатуры включает в себя все виды профессиональной деятельности, к 

которым готовится ординатор. 

Задачи профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу 

ординатуры: 

в профилактической деятельности: 

 предупреждение возникновения заболеваний среди населения путем 

проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

 проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, 

диспансерного наблюдения; 

 проведение сбора и медико-статистического анализа информации о 

показателях здоровья населения различных возрастно-половых групп, 

характеризующих состояние их здоровья; 

в диагностической деятельности: 

 диагностика заболеваний и патологических состояний пациентов на основе 

владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и 

иными методами исследования; 

 диагностика неотложных состояний; 

 диагностика беременности; 

 проведение медицинской экспертизы; 

в лечебной деятельности: 

 оказание специализированной медицинской помощи; 

 участие в оказании скорой медицинской помощи при состояниях, 

требующих срочного медицинского вмешательства; 

 оказание медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе 

участие в медицинской эвакуации; 

  в реабилитационной деятельности: 

 проведение медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения; 

в психолого-педагогической деятельности: 

 формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 

окружающих; 

в организационно-управленческой деятельности: 



 применение основных принципов организации оказания медицинской 

помощи в медицинских организациях и их структурных подразделениях; 

 организация и управление деятельностью медицинских организаций и их 

структурных подразделений; 

 организация проведения медицинской экспертизы; 

 организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам; 

 ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации и ее 

структурных подразделениях; 

 создание в медицинских организациях и их структурных подразделениях  

благоприятных условий для пребывания пациентов и трудовой деятельности 

медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и 

охраны труда; 

 соблюдение основных требований информационной безопасности. 

 

3. Требования к результатам освоения программы ординатуры:  

Выпускник программы ординатуры должен обладать следующими универсальными 

компетенциями (далее – УК): 

 готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1); 

 готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, 

этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2); 

 готовностью к участию в педагогической деятельности по программам среднего и 

высшего медицинского образования или среднего и высшего фармацевтического 

образования, а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, 

имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, 

установленном федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим 

функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому 

регулированию в сфере здравоохранения (УК-3). 

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими 

профессиональными компетенциями (далее – ПК): 

в профилактической деятельности: 

 готовность 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); 

 готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, 

диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и 

хроническими больными (ПК-2); 

 готовность к проведению противоэпидемических мероприятий, организации 

защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении 

радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях 

(ПК-3); 



 готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-

статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и 

подростков (ПК-4); 

в диагностической деятельности: 

 готовность 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);  

в лечебной деятельности: 

 готовность к ведению и лечению пациентов с заболеваниями челюстно-лицевой 

области, нуждающихся в оказании хирургической медицинской помощи (ПК-6); 

 готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том 

числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7); 

в реабилитационной деятельности: 

 готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, 

немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в 

медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8); 

в психолого-педагогической деятельности: 

 готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья 

окружающих (ПК-9); 

в организационно-управленческой деятельности: 

 готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере 

охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных 

подразделениях (ПК-10); 

 готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с 

использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11); 

 готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в 

том числе медицинской эвакуации (ПК-12). 

 

4. Квалификационные характеристики выпускника ординатуры по 

специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия 

Ординатор должен знать: 

 Методы сбора жалоб, анамнеза жизни и анамнеза заболевания у 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области (их законных 

представителей) 

 Методика осмотра пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Методы лабораторного исследования и инструментального 

обследования для оценки состояния здоровья, медицинские 

показания к их проведению, правила интерпретации их 

результатов у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Анатомо-функциональные особенности челюстно-лицевой 

области у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том 



числе травмой, челюстно-лицевой области 

 Этиология и патогенез, патоморфология, клиническая картина, 

дифференциальная диагностика, особенности течения, 

осложнения и исходы у пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Заболевания и (или) состояния иных органов и систем организма 

человека, сопровождающиеся изменениями со стороны 

челюстно-лицевой области 

 Заболевания и (или) состояния, в том числе травмы, челюстно-

лицевой области, требующие направления пациента на 

консультацию к врачу-специалисту в соответствии с в 

соответствии с порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 МКБ 

 Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий и 

лечебного питания пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Оценка эффективности и безопасности применения 

лекарственных препаратов, медицинских изделий и лечебного 

питания у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том 

числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Назначение немедикаментозной терапии пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Оценка эффективности и безопасности немедикаментозной 

терапии у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том 

числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Выполнение медицинских вмешательств, в том числе 

хирургических, пациентам с заболеваниями и (или) состояниями, 

в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Оценка результатов медицинских вмешательств, в том числе 

хирургических, у пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Профилактика или лечение осложнений, побочных действий, 

нежелательных реакций, в том числе серьезных и 

непредвиденных, возникших в результате медицинских 

вмешательств, в том числе хирургических, применения 

лекарственных препаратов и (или) медицинских изделий, 

немедикаментозной терапии, лечебного питания 

 Разработка плана послеоперационного ведения пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 



челюстно-лицевой области, проведение профилактики или 

лечения послеоперационных осложнений в соответствии с 

действующими клиническими рекомендациями, порядками 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Оказание медицинской помощи в неотложной форме пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Разрабатывать план лечения пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Назначать лекарственные препараты, медицинские изделия и 

лечебное питание пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Механизм действия лекарственных препаратов, медицинских 

изделий и лечебного питания, применяемых в челюстно-лицевой 

хирургии; медицинские показания и медицинские 

противопоказания к их назначению; возможные осложнения, 

побочные действия, нежелательные реакции, в том числе 

серьезные и непредвиденные 

 Методы немедикаментозной терапии заболеваний и (или) 

состояний, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области; 

возможные осложнения, побочные действия, нежелательные 

реакции, в том числе серьезные и непредвиденные 

 Техника выполнения медицинских вмешательств, пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области: - лечение перикоронита 

(промывание, рассечение и (или) иссечение капюшона); - 

удаление зуба; - удаление временного зуба; - удаление 

постоянного зуба; - удаление зуба сложное с разъединением 

корней; - отсроченный кюретаж лунки удаленного зуба; - 

гемисекция зуба; - цистотомия или цистэктомия; - операция 

удаления ретинированного, дистопированного или 

сверхкомплектного зуба; - вскрытие подслизистого или 

поднадкостничного очага воспаления в полости рта; - вскрытие и 

дренирование флегмоны (абсцесса) челюстно-лицевой области 

внеротовым доступом; - вскрытие и дренирование 

одонтогенного абсцесса; - вскрытие и дренирование абсцесса 

полости рта; - лимфаденэктомия подчелюстная; - 

лимфаденэктомия шейная; - вскрытие и дренирование очага 

воспаления мягких тканей лица или дна полости рта; - 

трахеостомия; - пластика перфорации верхнечелюстной пазухи; - 

промывание верхнечелюстной пазухи носа; - гайморотомия с 

использованием видеоэндоскопических технологий; - 



радикальная операция на верхнечелюстных пазухах; - удаление 

поверхностно расположенного инородного тела; - удаление 

инородного тела кости; - секвестрэктомия; - иссечение 

пораженной кости; - проведение дренажа кости; - 

диатермокоагуляция при патологии полости рта и зубов; - 

остановка луночного кровотечения без наложения швов методом 

тампонады; - наложение шва на слизистую оболочку рта; - 

остановка луночного кровотечения без наложения швов с 

использованием гемостатических материалов; - остановка 

луночного кровотечения без наложения швов; - вправление 

вывиха нижней челюсти; - артропластика височно-

нижнечелюстного сустава; - репозиция отломков костей при 

переломах; - репозиция и фиксация альвеолярного перелома; - 

репозиция и фиксация перелома нижней челюсти; - 

ортодонтическое скрепление металлической проволокой; - 

репозиция и фиксация верхнечелюстного и нижнечелюстного 

переломов; - снятие шины с одной челюсти; - удаление 

внутреннего фиксирующего устройства; - удаление инородного 

тела кости интрамедуллярных металлоконструкций; - 

остеосинтез верхней челюсти; - остеосинтез суставного отростка 

нижней челюсти; - остеосинтез; - остеосинтез кости танталовой 

нитью; - остеосинтез титановой пластиной; - интрамедуллярный 

спицевой остеосинтез; - интрамедуллярный стержневой 

остеосинтез; - остеосинтез с использованием биодеградируемых 

материалов; - интрамедуллярный блокируемый остеосинтез; - 

экстракортикальный остеосинтез; - репозиция костей носа 

закрытая; - репозиция и фиксация перелома носовой кости; - 

репозиция скуловой кости или дуги закрытая без применения 

металлоконструкций; - репозиция и фиксация перелома костей 

глазницы; - хирургическая обработка раны или инфицированной 

ткани; - первичная хирургическая обработка раны наружного 

уха; - перевязка сосуда; - остановка кровотечения из 

периферического сосуда; - перевязка наружной сонной артерии; - 

удаление аденомы слюнной железы; - резекция подчелюстной 

слюнной железы; - резекция подчелюстной слюнной железы с 

использованием видеоэндоскопических технологий; - иссечение 

околоушного слюнного свища; - удаление образований 

околоушной слюнной железы с выделением и сохранением 

ветвей лицевого нерва; - паротидэктомия радикальная; - 

паротидэктомия радикальная с реконструктивно-пластическим 

компонентом; - удаление околоушной слюнной железы с 

выделением и сохранением ветвей лицевого нерва; - 

субтотальная резекция околоушной слюнной железы; - резекция 

околоушной слюнной железы; - резекция околоушной слюнной 

железы с реконструктивно-пластическим компонентом; - 

резекция околоушной слюнной железы с невролизом ствола и 

(или) ветвей лицевого нерва с микрохирургической техники; - 

устранение рубцовой деформации; - устранение рубцовой 

деформации с замещением дефекта местными тканями; - 

устранение рубцовой деформации челюстно-лицевой области и 

шеи ротационным лоскутом на сосудистой ножке; - пластика 

мягких тканей лба открытым способом с использованием 



коронарного доступа; - пластика мягких тканей передних 

отделов шеи; - пластика мягких тканей боковых отделов шеи; - 

пластика скуловых областей с использованием местных тканей; - 

пластика скуловых областей с использованием имплантатов; - 

пластика подбородка с использованием местных тканей; - 

пластика подбородка с использованием имплантата; - инъекции в 

область рубцов с целью их коррекции; - липофилинг; - 

устранение дефекта ушной раковины; - формирование ушной 

раковины при анотии или микротии; - контурная пластика лица; 

- костная пластика челюстно-лицевой области; - костная 

пластика челюстно-лицевой области с применением 

биодеградируемых материалов; - пластика верхней губы; - 

пластика верхней губы с использованием местных тканей; - 

пластика верхней губы с использованием имплантата; - пластика 

нижней губы; - пластика нижней губы с использованием 

местных тканей; - пластика нижней губы с использованием 

имплантата; - пластика нижних век чрескожным подресничным 

доступом с формированием кожного лоскута; - пластика нижних 

век чрескожным подресничным доступом с кожно-мышечным 

лоскутом; - пластика нижних век чрескожным подресничным 

доступом с миопексией; - пластика нижних век чрескожным 

подресничным доступом с каптопексией; - ориентальная 

пластика век; - кантопластика латеральная; - кантопластика 

медиальная; - внутренняя декомпрессия орбиты с костной 

декомпрессией; - устранение эпикантуса; - устранение 

энтропиона или эктропиона; - блефарорафия; - удаление 

новообразования век; - реконструкция скуло-лобно-глазничного 

комплекса; - реконструкция лобно-носо-глазничного комплекса; 

- реконструкция скуло-лобно-носо-глазничного комплекса; - 

резекция черепно-глазнично-лицевого комплекса; - резекция 

черепно-глазнично-лицевого комплекса с микрохирургической 

пластикой с использованием видеоэндоскопических технологий; 

- резекция верхней челюсти с микрохирургической пластикой с 

использованием видеоэндоскопических технологий; - резекция 

нижней челюсти с микрохирургической пластикой с 

использованием видеоэндоскопических технологий; - пластика 

глазницы с использованием аллопластического материала; - 

орбитотомия; - реконструкция стенок глазницы; - пластика 

глазницы с использованием аллопластического материала; - 

костно-пластическая орбитотомия; - орбитотомия 

поднадкостничная; - орбитотомия транскутанная; - 

трансконъюнктивальная орбитотомия; - резекция стенок 

глазницы; - удаление инородного тела, новообразования из 

глазницы; - реконструкция носо-губного комплекса; - 

остеопластика; - остеопластика под рентгенологическим 

контролем; - остеопластика под контролем компьютерной 

томографии; - пластика уздечки языка; - пластика уздечки 

верхней губы; - пластика уздечки нижней губы; - устранение 

расщелин губы; - хейлоринопластика; - коррекция верхней губы 

с одномоментной реконструкцией носа и периостеопластикой 

расщелины альвеолярного отростка верхней челюсти; - 

устранение дефекта наружного носа; - пластика альвеолярного 



отростка верхней челюсти; - устранение расщелины неба; - 

уранопластика; - пластика мягкого неба; - пластика местными 

тканями при косой расщелине лица; - реконструкция черепно-

глазнично-лицевого комплекса; - циркулярная орбитотомия и 

медиальное перемещение глазниц; - циркулярная орбитотомия и 

двухсторонняя остеотомия верхней челюсти с медиальным 

перемещением; - парциальная орбитотомия и медиальное 

перемещение глазниц; - устранение краниосиностозов и 

краниодизостозов; - краниотомия; - иссечение поврежденных 

костей черепа; - иссечение поврежденных костей черепа с 

одномоментной пластикой дефекта ауто- или 

аллотрансплантатом; - краниопластика; - остеотомическая 

ментопластика; - остеотомия костей средней зоны лица; - 

остеотомия челюсти; - остеотомия скуло-верхнечелюстного 

комплекса (по Ле Фор III); - перемещение фрагмента, 

остеосинтез титановыми мини-пластинами; - костная пластика 

челюстно-лицевой области с использованием аутокостных 

трансплантатов и (или) искусственных имплантов; - костная 

пластика челюстно-лицевой области с использованием 

контракционно-дистракционных аппаратов; - реконструкция 

лобно-глазничного комплекса с выдвижением; - удаление 

черепно-лицевого новообразования; - удаление опухоли мягких 

тканей шеи; - реконструктивные операции при черепно-лицевых 

новообразованиях; - резекция твердого неба с реконструктивно-

пластическим компонентом; - резекция губы с реконструктивно-

пластическим компонентом; - резекция верхней челюсти; - 

резекция верхней челюсти с реконструктивно-пластическим 

компонентом; - резекция нижней челюсти; - резекция нижней 

челюсти с реконструктивно-пластическим компонентом; - 

удаление опухоли мягких тканей головы с использованием 

видеоэндоскопических технологий; - глосэктомия с 

реконструктивно-пластическим компонентом; - удаление 

сосудистого новообразования; - удаление артерио-венозной 

мальформации; - инъекционное введение лекарственных 

препаратов в челюстно-лицевую область; - разделение или 

иссечение нерва; - сшивание нерва; - сшивание нерва с 

использованием микрохирургической техники; - невролиз и 

декомпрессия нерва; - невролиз и декомпрессия ветвей лицевого 

нерва; - невротомия; - аутотрансплантация нерва; - 

вестибулопластика; - коррекция объема и формы альвеолярного 

отростка с использованием контракционно-дистракционных 

аппаратов; - коррекция объема и формы альвеолярного отростка; 

- костная пластика альвеолярного отростка (альвеолярной части), 

челюсти костными блоками; - синус-лифтинг (костная пластика, 

остеопластика); - установка дистракционного аппарата; - 

наложение наружных фиксирующих устройств с использованием 

компрессионно-дистракционного аппарата внешней фиксации; - 

удаление дистракционного аппарата; - внутрикостная дентальная 

имплантация 

 Принципы и методы хирургического лечения заболеваний и 

(или) состояний, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области; возможные осложнения, побочные действия, 



нежелательные реакции, в том числе серьезные и 

непредвиденные 

 Медицинские показания и медицинские противопоказания к 

проведению медицинских вмешательств, пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области; возможные осложнения, побочные 

действия, нежелательные реакции, в том числе серьезные и 

непредвиденные 

 Способы предотвращения или устранения осложнений, 

побочных действий, нежелательных реакций, в том числе 

непредвиденных, возникших при диагностике или лечении 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области 

 Предоперационная подготовка и послеоперационное ведение 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области 

 Медицинские изделия, в том числе хирургический 

инструментарий, расходные материалы, применяемые при 

медицинских вмешательствах, в том числе хирургических, при 

заболеваниях и (или) состояниях, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области 

 Методы выполнения обезболивания в челюстно-лицевой области 

 Требования асептики и антисептики 

 Принципы и методы оказания медицинской помощи в 

неотложной форме пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 

стандартов медицинской помощи 

 Механизм воздействия мероприятий по медицинской 

реабилитации на организм пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе травмой, челюстно-лицевой области 

 Медицинские показания для направления пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области к врачам-специалистам для 

назначения и проведения мероприятий по медицинской 

реабилитации в соответствии с действующим порядком 

организации медицинской реабилитации 

 Способы предотвращения или устранения осложнений, 

побочных действий, нежелательных реакций, в том числе 

непредвиденных, возникших в результате мероприятий по 

реабилитации пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Медицинские показания для направления пациентов, имеющих 

стойкое нарушение функций челюстно-лицевой области 

обусловленные заболеваниями и (или) состояниями, в том числе 

с травмой, на медико-социальную экспертизу, требования к 

оформлению медицинской документации 

 Формы и методы санитарно-просветительной работы по 

формированию элементов здорового образа жизни, в том числе 



программ снижения потребления алкоголя и табака, 

предупреждения и борьбы с немедицинским потреблением 

наркотических средств и психотропных веществ 

 Основы здорового образа жизни, методы его формирования 

 Формы и методы санитарно-просветительной работы среди 

пациентов (их законных представителей), медицинских 

работников по вопросам профилактики заболеваний и (или) 

состояний, в том числе с травмы, челюстно-лицевой области 

 Профилактика заболеваний и (или) состояний, в том числе с 

травмы, челюстно-лицевой области у пациентов в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Принципы и особенности проведения оздоровительных 

мероприятий среди пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Правила оформления медицинской документации в медицинских 

организациях, оказывающих медицинскую помощь по профилю 

"челюстно-лицевая хирургия", в том числе в форме электронного 

документа 

 Правила работы в информационных системах в сфере 

здравоохранения и в информационно-телекоммуникационной 

сети "Интернет" 

 Должностные обязанности находящегося в распоряжении 

медицинского персонала в медицинских организациях 

 Требования по обеспечению внутреннего контроля качества и 

безопасности медицинской деятельности 

 Правила выполнения наружной электроимпульсной терапии 

(дефибрилляции) при внезапном прекращении кровообращения 

и (или) дыхания 

 Методика физикального исследования пациентов (осмотр, 

пальпация, перкуссия, аускультация) 

 Клинические признаки внезапного прекращения 

кровообращения и (или) дыхания 

 Правила проведения базовой сердечно-легочной реанимации 

 
 

 

Ординатор должен уметь: 

 Интерпретировать и анализировать информацию, полученную от пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области (их законных представителей) 

 Оценивать анатомо-функциональное состояние челюстно-лицевой области у 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-

лицевой области 

 Пользоваться методами осмотра пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области с учетом анатомо-

функциональных особенностей в соответствии с действующими порядками 



оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 

стандартов медицинской помощи 

 Интерпретировать и анализировать результаты осмотра пациентов с заболеваниями 

и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Выявлять клинические симптомы и синдромы заболеваний и (или) состояний, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Обосновывать и планировать объем инструментального обследования пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

 Интерпретировать и анализировать результаты инструментального обследования 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-

лицевой области 

 Использовать алгоритм постановки диагноза с учетом МКБ, применять методы 

дифференциальной диагностики у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, 

в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Обосновывать и планировать объем лабораторных исследований пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

 Интерпретировать и анализировать результаты лабораторных исследований 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-

лицевой области 

 Обосновывать необходимость направления к врачам-специалистам пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской 

помощи 

 Интерпретировать и анализировать результаты осмотра врачами-специалистами 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-

лицевой области 

 Применять медицинские изделия и лекарственные препараты в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Определять медицинские показания для оказания скорой, в том числе скорой 

специализированной, медицинской помощи пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Выявлять симптомы и синдромы осложнений, побочных действий, нежелательных 

реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших в результате 

диагностических манипуляций у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, 

в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Обеспечивать безопасность диагностических манипуляций 

 Порядок оказания медицинской помощи по профилю "челюстно-лицевая хирургия" 

 Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, 

специализированной медицинской помощи, оказываемой пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области 



 Клинические рекомендации по оказанию медицинской помощи пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области 

 Закономерности функционирования здорового организма человека и механизмы 

обеспечения здоровья с позиции теории функциональных систем, особенности 

регуляции функциональных систем организма человека при патологических 

процессах 

 Выполнять медицинские вмешательства, в том числе хирургические, в 

амбулаторных условиях: - лечение перикоронита (промывание, рассечение и (или) 

иссечение капюшона); - удаление зуба; - удаление временного зуба; - удаление 

постоянного зуба; - удаление зуба сложное с разъединением корней; - отсроченный 

кюретаж лунки удаленного зуба; - гемисекцию зуба; - вскрытие и дренирование 

абсцесса полости рта; - пластику перфорации верхнечелюстной пазухи; - 

промывание верхнечелюстной пазухи носа; - остановку луночного кровотечения 

без наложения швов методом тампонады; - наложение шва на слизистую оболочку 

рта; - остановку луночного кровотечения без наложения швов с использованием 

гемостатических материалов; - остановку луночного кровотечения без наложения 

швов; - вправление вывиха нижней челюсти; - репозицию и фиксацию 

верхнечелюстного и нижнечелюстного переломов; - снятие шины с одной 

челюсти; - репозицию костей носа закрытую; - хирургическую обработку раны или 

инфицированной ткани; - пластику уздечки языка; - пластику уздечки верхней 

губы; - пластику уздечки нижней губы; - вестибулопластику; - синус-лифтинг 

(костную пластику, остеопластику); - внутрикостную дентальную имплантацию 

 Выполнять медицинские вмешательства, в том числе хирургические, в 

стационарных условиях: - лечение перикоронита (промывание, рассечение и (или) 

иссечение капюшона); - удаление зуба; - удаление временного зуба; - удаление 

постоянного зуба; - удаление зуба сложное с разъединением корней; - отсроченный 

кюретаж лунки удаленного зуба; - гемисекцию зуба; - вскрытие и дренирование 

флегмоны (абсцесса) челюстно-лицевой области внеротовым доступом; - вскрытие 

и дренирование одонтогенного абсцесса; - вскрытие и дренирование абсцесса 

полости рта; - лимфаденэктомию подчелюстную; - лимфаденэктомию шейную; - 

вскрытие и дренирование очага воспаления мягких тканей лица или дна полости 

рта; - трахеостомию; - пластику перфорации верхнечелюстной пазухи; - 

промывание верхнечелюстной пазухи носа; - гайморотомию с использованием 

видеоэндоскопических технологий; - радикальную операцию на верхнечелюстных 

пазухах; - удаление поверхностно расположенного инородного тела; - удаление 

инородного тела кости; - секвестрэктомию; - иссечение пораженной кости; - 

дренаж кости; - остановку луночного кровотечения без наложения швов методом 

тампонады; - наложение шва на слизистую оболочку рта; - остановку луночного 

кровотечения без наложения швов с использованием гемостатических материалов; 

- остановку луночного кровотечения без наложения швов; - вправление вывиха 

нижней челюсти; - артропластику височно-нижнечелюстного сустава; - репозицию 

отломков костей при переломах; - репозицию и фиксацию альвеолярного 

перелома; - репозицию и фиксацию перелома нижней челюсти; - ортодонтическое 

скрепление металлической проволокой; - репозицию и фиксацию 

верхнечелюстного и нижнечелюстного переломов; - снятие шины с одной 

челюсти; - удаление внутреннего фиксирующего устройства; - удаление 

инородного тела кости интрамедуллярных металлоконструкций; - остеосинтез 

верхней челюсти; - остеосинтез суставного отростка нижней челюсти; - 

остеосинтез нитью; - остеосинтез кости танталовой нитью; - остеосинтез титановой 

пластиной; - интрамедуллярный спицевой остеосинтез; - интрамедуллярный 

стержневой остеосинтез; - остеосинтез с использованием биодеградируемых 



материалов; - интрамедуллярный блокируемый остеосинтез; - экстракортикальный 

остеосинтез; - репозицию костей носа закрытую; - репозицию и фиксацию 

перелома носовой кости; - репозицию скуловой кости или дуги закрытую без 

применения металлоконструкций; - репозицию и фиксацию перелома костей 

глазницы; - хирургическую обработку раны или инфицированной ткани; - 

первичную хирургическую обработку раны наружного уха; - перевязку сосуда; - 

остановку кровотечения из периферического сосуда; - перевязку наружной сонной 

артерии; - удаление аденомы слюнной железы; - резекцию подчелюстной слюнной 

железы; - резекцию подчелюстной слюнной железы с использованием 

видеоэндоскопических технологий; - иссечение околоушного слюнного свища; - 

удаление образований околоушной слюнной железы с выделением и сохранением 

ветвей лицевого нерва; - паротидэктомию радикальную; - паротидэктомию 

радикальную с реконструктивно-пластическим компонентом; - удаление 

околоушной слюнной железы с выделением и сохранением ветвей лицевого нерва; 

- субтотальную резекцию околоушной слюнной железы; - резекцию околоушной 

слюнной железы; - резекцию околоушной слюнной железы с реконструктивно-

пластическим компонентом; - резекцию околоушной слюнной железы с 

невролизом ствола и (или) ветвей лицевого нерва с использованием 

микрохирургической техники; - устранение рубцовой деформации; -устранение 

рубцовой деформации с замещением дефекта местными тканями; - устранение 

рубцовой деформации челюстно-лицевой области и шеи ротационным лоскутом на 

сосудистой ножке; - пластику мягких тканей лба открытым способом с 

использованием коронарного доступа; - пластику мягких тканей передних отделов 

шеи; - пластику мягких тканей боковых отделов шеи; - пластику скуловых 

областей с использованием местных тканей; - пластику скуловых областей с 

использованием имплантатов; - пластику подбородка с использованием местных 

тканей; - пластику подбородка с использованием имплантата; - пластику 

подкожной жировой клетчатки методом перемещения микрочастиц собственного 

жира (липофилинг); - устранение дефекта ушной раковины; - формирование ушной 

раковины при анотии или микротии; - контурную пластику лица; - костную 

пластику челюстно-лицевой области; - костную пластику челюстно-лицевой 

области с применением биодеградируемых материалов; - пластику верхней губы; - 

пластику верхней губы с использованием местных тканей; - пластику верхней губы 

с использованием имплантата; - пластику нижней губы; - пластику нижней губы с 

использованием местных тканей; - пластику нижней губы с использованием 

имплантата; - пластику нижних век чрескожным подресничным доступом с 

формированием кожного лоскута; - пластику нижних век чрескожным 

подресничным доступом с кожно-мышечным лоскутом; - пластику нижних век 

чрескожным подресничным доступом с миопексией; - пластику нижних век 

чрескожным подресничным доступом с каптопексией; - ориентальную пластику 

век; - кантопластику латеральную; - кантопластику медиальную; - внутреннюю 

декомпрессию орбиты с костной декомпрессией; - устранение эпикантуса; - 

устранение энтропиона или эктропиона; - блефарорафию; - удаление 

новообразования век; - реконструкцию скуло-лобно-глазничного комплекса; - 

реконструкцию лобно-носо-глазничного комплекса; - реконструкцию скуло-лобно-

носо-глазничного комплекса; - резекцию черепно-глазнично-лицевого комплекса; - 

резекцию черепно-глазнично-лицевого комплекса с микрохирургической 

пластикой с использованием видеоэндоскопических технологий; - резекцию 

нижней челюсти с микрохирургической пластикой с использованием 

видеоэндоскопических технологий; - резекцию верхней челюсти с 

микрохирургической пластикой с использованием видеоэндоскопических 

технологий; - пластику глазницы с использованием аллопластического материала; 



- орбитотомию; - реконструкцию стенок глазницы; - реконструкцию глазницы; - 

костную пластику челюстно-лицевой области; - ориентальную пластику век; - 

костно-пластическую орбитотомию; - орбитотомию поднадкостничную; - 

орбитотомию транскутанную; - трансконъюнктивальную орбитотомию; - резекцию 

стенок глазницы; - удаление инородного тела, новообразования из глазницы; - 

реконструкцию носо-губного комплекса; - остеопластику; - остеопластику под 

рентгенологическим контролем; - остеопластику под контролем компьютерной 

томографии; - остеопластику под ультразвуковым контролем; - пластику уздечки 

языка; - пластику уздечки верхней губы; - пластику уздечки нижней губы; - 

устранение расщелин губы; - хейлоринопластику; - хейлопластику; - 

риносептопластику; - септопластику; - коррекцию верхней губы с одномоментной 

реконструкцией носа и периостеопластикой расщелины альвеолярного отростка 

верхней челюсти; - устранение дефекта наружного носа; - пластику альвеолярного 

отростка верхней челюсти; - уранопластику; - пластику мягкого неба; - пластику 

местными тканями при косой расщелине лица; - реконструкцию черепно-

глазнично-лицевого комплекса; - циркулярную орбитотомию и медиальное 

перемещение глазниц; - циркулярную орбитотомию и двухстороннюю остеотомию 

верхней челюсти с медиальным перемещением; - реконструкцию черепно-

глазнично-лицевого комплекса; - парциальную орбитотомию и медиальное 

перемещение глазниц; - устранение краниосиностозов и краниодизостозов; - 

краниотомию; - иссечение поврежденных костей черепа; - иссечение 

поврежденных костей черепа с одномоментной пластикой дефекта ауто- или 

аллотрансплантатом; - краниопластику; - фиксацию ортодонтического аппарата; - 

остеотомическую ментопластику; - остеотомию костей средней зоны лица; - 

остеотомию челюсти; - остеотомию скуло-верхнечелюстного комплекса (по Ле 

Фор III); - перемещение фрагмента челюсти, остеосинтез титановыми мини-

пластинами; - костную пластику челюстно-лицевой области с использованием 

аутокостных трансплантатов и (или) искусственных имплантов; - костную 

пластику челюстно-лицевой области с использованием контракционно-

дистракционных аппаратов; - реконструкцию лобно-глазничного комплекса с 

выдвижением; - удаление черепно-лицевого новообразования; - удаление опухоли 

мягких тканей шеи; - реконструктивные операции при черепно-лицевых 

новообразованиях; - резекцию твердого неба с реконструктивно-пластическим 

компонентом; - резекцию губы с реконструктивно-пластическим компонентом; - 

резекцию верхней челюсти; - резекцию верхней челюсти с реконструктивно-

пластическим компонентом; - резекцию нижней челюсти; - резекцию нижней 

челюсти с реконструктивно-пластическим компонентом; - удаление опухоли 

мягких тканей головы с использованием видеоэндоскопических технологий; - 

глосэктомию с реконструктивно-пластическим компонентом - удаление 

сосудистого новообразования; - удаление артерио-венозной мальформации; - 

инъекционное введение лекарственных препаратов в челюстно-лицевую область; - 

разделение или иссечение нерва; - сшивание нерва; - сшивание нерва с 

использованием микрохирургической техники; - невролиз и декомпрессию нерва; - 

невролиз и декомпрессию ветвей лицевого нерва; - невротомию; - 

аутотрансплантацию нерва; - артропластику височно-нижнечелюстного сустава; - 

глосэктомию с реконструктивно-пластическим компонентом; - удаление 

сосудистого новообразования; - удаление артерио-венозной мальформации; - 

артропластику височно-нижнечелюстного сустава; - вестибулопластику; - 

коррекцию объема и формы альвеолярного отростка с использованием 

контракционно-дистракционных аппаратов; - коррекцию объема и формы 

альвеолярного отростка; - костную пластику альвеолярного отростка 

(альвеолярной части) челюсти костными блоками; - синус-лифтинг (костная 



пластика, остеопластика); - установку дистракционного аппарата; - наложение 

наружных фиксирующих устройств с использованием компрессионно-

дистракционного аппарата внешней фиксации; - удаление дистракционного 

аппарата; - внутрикостную дентальную имплантацию; - репозицию и фиксацию 

перелома костей глазницы 

 Оценивать эффективность и безопасность применения лекарственных препаратов, 

медицинских изделий и лечебного питания у пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе травмой, челюстно-лицевой области 

 Назначать немедикаментозную терапию пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе травмой, челюстно-лицевой области в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Оценивать эффективность и безопасность немедикаментозной терапии, лечебного 

питания у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе травмой, 

челюстно-лицевой области 

 Определять медицинские показания и медицинские противопоказания для 

медицинских вмешательств, при заболеваниях и (или) состояниях, в том числе 

травме, челюстно-лицевой области 

 Определять метод обезболивания у пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи на основе оценки 

возрастных, анатомо-функциональных особенностей 

 Выполнять местную (аппликационную, инфильтрационную, проводниковую) 

анестезию в челюстно-лицевой области 

 Оказывать медицинскую помощь в неотложной форме пациентам с заболеваниями 

и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в 

соответствии с клиническими рекомендациями, действующими порядками 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Разрабатывать план послеоперационного ведения пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области, проводить 

профилактику или лечение послеоперационных осложнений в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Проводить мониторинг течения заболевания и (или) состояния, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области, корректировать план лечения с учетом 

возрастных, анатомо-функциональных особенностей пациента 

 Предотвращать или устранять осложнения, побочные действия, нежелательные 

реакции, в том числе серьезные и непредвиденные, возникшие в результате 

медицинских вмешательств, применения лекарственных препаратов, медицинских 

изделий, немедикаментозной терапии, лечебного питания 

 Порядок оказания медицинской помощи по профилю "челюстно-лицевая 

хирургия" 

 Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, 

специализированной медицинской помощи, оказываемой пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области 

 Клинические рекомендации по оказанию медицинской помощи пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области 



 Методы лечения пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области 

 Проводить мероприятия медицинской реабилитации пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области в 

соответствии с действующим порядком организации медицинской реабилитации 

 Определять медицинские показания для направления пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области к врачам-

специалистам для назначения и проведения мероприятий по медицинской 

реабилитации в соответствии с действующим порядком организации медицинской 

реабилитации 

 Оценивать эффективность и безопасность проведения мероприятий по 

медицинской реабилитации пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том 

числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Методы медицинской реабилитации пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе травмой, челюстно-лицевой области 

 Порядок организации медицинской реабилитации при заболеваниях и (или) 

состояниях, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Медицинские показания и медицинские противопоказания к проведению 

мероприятий по медицинской реабилитации пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Определять признаки временной нетрудоспособности и признаки стойкого 

нарушения функций организма человека, обусловленные заболеваниями и (или) 

состояниями, последствиями травм или дефектами челюстно-лицевой области, и 

необходимость ухода за больным членом семьи 

 Определять медицинские показания для направления пациентов, имеющих стойкие 

нарушения функций челюстно-лицевой области, обусловленные заболеваниями и 

(или) состояниями, в том числе травмой, челюстно-лицевой области, на медико-

социальную экспертизу 

 Порядок выдачи листков нетрудоспособности 

 Определять медицинские показания к введению ограничительных мероприятий 

(карантина) и медицинские показания для направления к врачу-специалисту в 

случае инфекционного(паразитарного) заболевания 

 Разрабатывать и реализовывать программы формирования здорового образа жизни, 

в том числе программы снижения потребления алкоголя и табака, предупреждения 

и борьбы с немедицинским потреблением наркотических средств и психотропных 

веществ 

 Проводить санитарно-противоэпидемические мероприятия в случае возникновения 

очага инфекции 

 Нормативные правовые акты, регламентирующие вопросы проведения 

профилактики заболеваний и (или) состояний, в том числе с травмы, челюстно-

лицевой области 

 Проводить анализ медико-статистических показателей заболеваемости пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области, инвалидности для оценки здоровья прикрепленного населения 

 Использовать в профессиональной деятельности информационные системы в 

сфере здравоохранения и информационно-телекоммуникационную сеть 

"Интернет" 

 Обеспечивать внутренний контроль качества и безопасности медицинской 

деятельности 



 Соблюдать правила внутреннего трудового распорядка, требования пожарной 

безопасности, охраны труда 

 Контролировать выполнение должностных обязанностей находящимся в 

распоряжении медицинским персоналом 

 Требования пожарной безопасности, охраны труда, основы личной безопасности и 

конфликтологии, правила внутреннего трудового распорядка 

 Оказывать медицинскую помощь в экстренной форме пациентам при состояниях, 

представляющих угрозу жизни пациентов, в том числе клинической смерти 

(остановка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и 

(или) дыхания) 

 Применять лекарственные препараты и медицинские изделия при оказании 

медицинской помощи в экстренной форме 

 Выполнять мероприятия базовой сердечно-легочной реанимации в сочетании с 

электроимпульсной терапией (дефибрилляцией) 

 Методика сбора жалоб и анамнеза у пациентов (их законных представителей) 

 Принципы и методы оказания медицинской помощи в экстренной форме 

пациентам в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской 

помощи 
 

 

 

 

Ординатор должен владеть: 

 Осмотр пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе травмой, 

челюстно-лицевой области 

 Формулирование предварительного диагноза и составление плана лабораторного и 

инструментального обследования пациента с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе травмой, челюстно-лицевой области 

 Направление пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе 

травмой, челюстно-лицевой области на инструментальное обследование в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Направление пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе 

травмой, челюстно-лицевой области на лабораторное исследование в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Направление пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области на консультацию к врачам-специалистам в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Установление диагноза с учетом Международной статистической классификации 

болезней и проблем, связанных со здоровьем (далее - МКБ) 

 Осуществлять сбор жалоб, анамнеза жизни и анамнеза заболевания у пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области (их законных представителей) 

 Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий и 

лечебного питания пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 



стандартов медицинской помощи 

 Оценка эффективности и безопасности применения 

лекарственных препаратов, медицинских изделий и лечебного 

питания у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Назначение немедикаментозной терапии пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Оценка эффективности и безопасности немедикаментозной 

терапии у пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Выполнение медицинских вмешательств, в том числе 

хирургических, пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 

стандартов медицинской помощи 

 Оценка результатов медицинских вмешательств, в том числе 

хирургических, у пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

 Профилактика или лечение осложнений, побочных действий, 

нежелательных реакций, в том числе серьезных и 

непредвиденных, возникших в результате медицинских 

вмешательств, в том числе хирургических, применения 

лекарственных препаратов и (или) медицинских изделий, 

немедикаментозной терапии, лечебного питания 

 Разработка плана послеоперационного ведения пациентов с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области, проведение профилактики или 

лечения послеоперационных осложнений в соответствии с 

действующими клиническими рекомендациями, порядками 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи 

 Оказание медицинской помощи в неотложной форме пациентам 

с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи 

 Разрабатывать план лечения пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 

стандартов медицинской помощи 

 Назначать лекарственные препараты, медицинские изделия и 

лечебное питание пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 



стандартов медицинской помощи 

 Составление плана мероприятий по медицинской реабилитации 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области в соответствии с 

действующим порядком организации медицинской 

реабилитации 

 Оценка эффективности и безопасности мероприятий по 

медицинской реабилитации пациентов с заболеваниями и (или) 

состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой области 

в соответствии с действующими порядками организации 

медицинской реабилитации 

 Направление пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в 

том числе с травмой, челюстно-лицевой области к врачам-

специалистам для назначения и проведения мероприятий 

медицинской реабилитации, в том числе при реализации 

индивидуальной программы реабилитации или абилитации 

инвалидов, в соответствии с действующим порядком 

организации медицинской реабилитации 

 Разрабатывать план мероприятий по медицинской реабилитации 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области, в соответствии с 

действующим порядком организации медицинской 

реабилитации 

 Определять медицинские показания для проведения 

мероприятий по медицинской реабилитации пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области в соответствии с действующим 

порядком организации медицинской реабилитации 

 Подготовка необходимой медицинской документации для 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области для осуществления медико-

социальной экспертизы 

 Выдача листка нетрудоспособности, в том числе лицам, 

осуществляющим уход за больным членом семьи 

 Направление пациентов, имеющих стойкие нарушения функций 

челюстно-лицевой области, обусловленные заболеваниями и 

(или) состояниями, в том числе с травмой, челюстно-лицевой 

области на медико-социальную экспертизу 

 Проводить санитарно-просветительную работу по 

формированию здорового образа жизни, по профилактике 

заболеваний и (или) состояний, в том числе с травмы, челюстно-

лицевой области 

 Формирование программ здорового образа жизни, включая 

программы снижения потребления алкоголя и табака, 

предупреждения и борьбы с немедицинским потреблением 

наркотических средств и психотропных веществ 

 Назначение профилактических мероприятий пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с травмой, 

челюстно-лицевой области с учетом факторов риска в 

соответствии с действующими порядками оказания 



медицинской помощи, клиническими рекомендациями, с учетом 

стандартов медицинской помощи 

 Определение медицинских показаний к введению 

ограничительных мероприятий (карантина) и показаний для 

направления к врачу-специалисту при возникновении 

инфекционных (паразитарных) болезней 

 Заполнение и направление экстренного извещения о случае 

инфекционного, паразитарного, профессионального и другого 

заболевания; носительства возбудителей инфекционных 

болезней, отравления; неблагоприятной реакции, связанной с 

иммунизацией; укуса, ослюнения, оцарапывания животными в 

территориальные органы, осуществляющие федеральный 

государственный санитарно-эпидемиологический надзор 

 Оформление и направление в территориальные органы, 

осуществляющие федеральный государственный санитарно-

эпидемиологический надзор, экстренного извещения при 

выявлении инфекционного или профессионального заболевания 

 Проведение санитарно-противоэпидемических мероприятий в 

случае возникновения очага инфекции, в том числе карантинных 

мероприятий при выявлении особо опасных (карантинных) 

инфекционных заболеваний 

 Ведение медицинской документации, в том числе в форме 

электронного документа 

 Контроль выполнения должностных обязанностей находящимся 

в распоряжении медицинским персоналом 

 Проведение работы по обеспечению внутреннего контроля 

качества и безопасности медицинской деятельности 

 Анализ медико-статистических показателей заболеваемости 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями, в том числе с 

травмой, челюстно-лицевой области, инвалидности для оценки 

здоровья прикрепленного населения 

 Составлять план работы и отчет о своей работе 

 Заполнять медицинскую документацию, в том числе в форме 

электронного документа и контролировать качество ее ведения 

 Использовать в работе персональные данные пациентов и 

сведения, составляющие врачебную тайну 

 Распознавание состояний, представляющих угрозу жизни 

пациентов, включая состояние клинической смерти (остановка 

жизненно важных функций организма человека 

(кровообращения и (или) дыхания), требующих оказания 

медицинской помощи в экстренной форме 

 Оказание медицинской помощи в экстренной форме пациентам 

при состояниях, представляющих угрозу жизни пациентов, в 

том числе клинической смерти (остановка жизненно важных 

функций организма человека (кровообращения и (или) дыхания) 

 Выполнять мероприятия базовой сердечно-легочной реанимации 

в сочетании с электроимпульсной терапией (дефибрилляцией) 

 Применение лекарственных препаратов и медицинских изделий 

при оказании медицинской помощи в экстренной форме 



 Распознавать состояния, требующие оказания медицинской 

помощи в экстренной форме, в том числе клинические признаки 

внезапного прекращения кровообращения и дыхания, 

требующие оказания медицинской помощи в экстренной форме 

 

5. Содержание программы (индексы в соответствии с учебным планом)  

Индекс Наименование дисциплин (модулей), разделов, тем 

Б1 Дисциплины 

Б1.Б Базовая часть 

Б1.Б.1 Челюстно-лицевая хирургия 

Б1.Б.1.1 Раздел 1.Методы обследования в челюстно-лицевой области 

Б1.Б.1.2 Раздел 2.  Общее и местное обезболивание в челюстно-лицевой области 

Б1.Б.1.3 Раздел 3. Операция удаления зуба 

Б1.Б.1.4 Раздел 4. Хирургия полости рта 

Б1.Б.1.5 Раздел 5. Воспалительные заболевания челюстно-лицевой области 

Б1.Б.1.6 Раздел 6. Заболевания слюнных желез 

Б1.Б.1.7 Раздел 7. Заболевания и повреждения височно-нижнечелюстного сустава 

Б1.Б.1.8 Раздел 8. Травмы челюстно-лицевой области 

Б1.Б.1.9 Раздел 9. Онкостоматология 

Б1.Б.1.10 Раздел 10. Основы восстановительной хирургии челюстно-лицевой области 

Б1.Б.2 Педагогика 

Б1.Б.2.1 Раздел 1. Общие основы педагогики высшего профессионального 

образования. 

Б1.Б.2.2 Раздел 2. Дидактика высшей медицинской школы. 

Б1.Б.3 Гигиена и эпидемиология чрезвычайных ситуаций 

Б1.Б.3.1 Раздел 1. Нормативно-правовые основы Всероссийской службой медицины 

катастроф. Подвижные формирования медицины катастроф Минздрава РФ 

Б1.Б.3.2 Раздел 2. Организация и проведение лечебно-эвакуационных мероприятий  

пострадавшим в чрезвычайных ситуациях мирного и военного времени 

Б1.Б.3.3 Раздел 3. Организация и проведение мероприятий по защите населения, 

больных и медицинских работников от вредных и опасных факторов 

природного и техногенного происхождения. 

Б1.Б.3.4 Раздел 4. Организация и проведение мероприятий по медико-

психологической помощи населению, медицинским работникам и 

спасателям при чрезвычайных ситуациях 

Б1.Б.3.5 Раздел 5. Организация и оказание медицинской помощи при ликвидации 

медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций химической 

природы. 

Б1.Б.3.6 Раздел 6. Организация и оказание медицинской помощи при ликвидации 

медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций радиационной 

природы. 

Б1.Б.3.7 Раздел 7. Организация и проведение противоэпидемических мероприятий 

при ликвидации последствий чрезвычайных ситуаций 

Б1.Б.4 Общественное здоровье и здравоохранение  

Б1.Б.4.1 Раздел 1. Основы общественного здоровья, организации здравоохранения и 



медицинского права 

Б1.Б.5 Микробиология 

Б1.Б.5.1 Раздел 1. Актуальные вопросы микробиологической диагностики и 

антимикробной химиотерапии инфекционных заболеваний. 

Б1.Б.5.2 Раздел 2. Микробиологическая диагностика и антимикробная химиотерапия 

инфекций в стоматологии. 

Б1.В Вариативная часть 

Б1.В.ОД Обязательные дисциплины 

Б1.В.ОД.1 Имплантология и реконструктивная хирургия челюстно-лицевой 

области 

Б1.В.ОД.1.1 Раздел 1. Планирование и подготовка к дентальной имплантации. 

Б1.В.ОД.1.2 Раздел 2. Дентальная имплантация при использовании различных систем. 

Б1.В.ОД.2 Симуляционное обучение 

Б1.В.ОД.2.1 Общеврачебные навыки 

Б1.В.ОД.2.2 Специализированные навыки 

Б1.В.ДВ Дисциплины по выбору 

Б1.В.ДВ.1 Премедикация в челюстно-лицевой хирургии. Общее обезболивание и 

неотложные состояния в челюстно-лицевой хирургии. 

Б1.В.ДВ.1.1 Раздел 1. Премедикация при оперативных вмешательствах в челюстно-

лицевой области. 

Б1.В.ДВ.1.2 Раздел 2. Общее обезболивание, применяемое в челюстно-лицевой области. 

Виды. Показания и противопоказания. Схемы проведения. 

Фармакодинамика применяемых препаратов. 

Б1.В.ДВ.2 Пластическая хирургия челюстно-лицевой области. Реконструктивные 

операции на челюстях. 

Б1.В.ДВ.2.1 Раздел 1. Задачи и особенности  восстановительного лечения в челюстно-

лицевой области. Виды дефектов и деформаций челюстно-лицевой области. 

Планирование восстановительного лечения. 

Б1.В.ДВ.2.2 Раздел 2. Принципы пластики местными тканями и лоскутами на 

питающей ножке. Принципы оперативных вмешательств с наложением 

микрососудистых анастомозов. Возрастные изменения тканей лица и шеи. 

Операции, проводимые на мягких тканях на лице и шеи по эстетическим 

показаниям. 

Б2 ПРАКТИКИ 

Б2.1 Клиническая практика (базовая часть):  

Б2.2 Стационарная 

Б2.3 Клиническая практика (вариативная часть): 

Б2.4 Стационарная / Выездная 

Б3 ГОСУДАРСТВЕННАЯ ИТОГОВАЯ АТТЕСТАЦИЯ 

Программа государственной итоговой аттестации и фонд оценочных средств 

основной профессиональной образовательной программы – программы подготовки кадров 

высшей квалификации (программы ординатуры) по специальности 31.08.69 Челюстно-

лицевая хирургия 

ФТД Факультативы 

ФТД.1 Фтизиатрия 



ФТД.2 Клиническая фармакология  

6. Государственная итоговая аттестация 

По завершении изучения дисциплин проводится промежуточная оценка достигнутых 

результатов обучения (знаний, умений и навыков) как элементов формируемых 

компетенций. Оценка сформированности компетенций осуществляется в рамках 

государственной итоговой аттестации. 

Государственная итоговая аттестация относится к Блоку 3 Базовой части 

Федерального государственного образовательного стандарта высшего образования по 

специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия. 

Государственная итоговая аттестация обучающихся по основной профессиональной 

образовательной программе высшего образования – программе подготовки кадров 

высшей квалификации в ординатуре по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая 

хирургия направлена на выявление теоретической и практической подготовки врача-

челюстно-лицевого хирурга в соответствии с требованиями ФГОС ВО. 

Обучающийся допускается к государственной итоговой аттестации после изучения 

дисциплин в объеме, предусмотренном учебным планом программы ординатуры по 

специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия. 

 

7. Оценивание результатов государственной итоговой аттестации: 

7.1. Оценивание результатов 1 этапа ГИА – компьютерного тестирования 

Количество правильно решенных тестовых заданий: 

90 % и более правильных ответов - "отлично", 

80-89 % правильных ответов – «хорошо»,  

70-79% правильных ответов – «удовлетворительно», 

менее 70% правильных ответов - "неудовлетворительно". 

 

      7.2. Оценивание результатов 2-го этапа ГИА (практические навыки и умения): 

- Оценка «отлично» выставляется обучающемуся быстро и правильно 

справляющемуся с решением практических задач, способному определить показания для 

проведения параклинических обследований и трактовать их результаты, определить план 

обследования и лечения больных, владеющему приемами и практическими навыками по 

изучаемой дисциплине в полном объеме. 

- Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся справившемуся с решением 

практических задач, способному определить основные показания для проведения 

параклинических обследований и трактовать их результаты, определить план 

обследования и лечения больных, однако допускающему несущественные неточности при 

выполнении практических навыков по изучаемой дисциплине. 

- Оценка «удовлетворительно» ставится обучающемуся, который испытывает 

затруднения в решении практических задач, способному определить основные показания 

для проведения параклинических обследований, способному определить план 

обследования и лечения больных, однако выполняющему практические навыки по 

изучаемой дисциплине в неполном объеме (но более 50%). 



- Оценка «неудовлетворительно» ставится обучающемуся, который не в состоянии 

решить практические задачи, затрудняющемуся определить основные показания для 

проведения параклинических обследований, определить план обследования и лечения 

больных, не способному выполнить более 50% практических навыков по изучаемой 

дисциплине. Как правило, оценка «неудовлетворительно» ставится обучающимся, 

которые не могут приступить к профессиональной деятельности по изучаемой 

дисциплине. 

7.3. Оценивание результатов 3-го этапа ГИА  

7.3.1. Собеседование по экзаменационному билету, по вопросам учебных 

дисциплин базовой части Блока 1 программы ординатуры (педагогика, гигиена и 

эпидемиология чрезвычайных ситуаций, общественное здоровье и здравоохранение, 

микробиология). 

Результаты собеседования оцениваются по четырехбалльной системе. 

Оценка «отлично» выставляется в случае, если ординатор: 

 дает полные, исчерпывающие и аргументированные ответы на все основные и 

дополнительные экзаменационные вопросы; 

 ответы на вопросы отличаются логической последовательностью, четкостью в 

выражении мыслей и обоснованностью выводов; 

 демонстрирует знание источников (нормативно-правовых актов, литературы, 

понятийного аппарата) и умение ими пользоваться при ответе. 

Оценка «хорошо» выставляется в случае, если ординатор: 

 дает полные, исчерпывающие и аргументированные ответы на все основные и 

дополнительные экзаменационные вопросы; 

 ответы на вопросы отличаются логичностью, четкостью, знанием понятийного 

аппарата и литературы по теме вопроса при незначительных упущениях при 

ответах; 

 имеются незначительные упущения в ответах. 

Оценка «удовлетворительно» выставляется в случае, если ординатор: 

 дает неполные и слабо аргументированные ответы на вопросы, 

демонстрирующие общее представление и элементарное понимание существа 

поставленных вопросов, понятийного аппарата и обязательной литературы 

Оценка «неудовлетворительно» выставляется в случае, если ординатор: 

 демонстрирует незнание и непонимание существа поставленных вопросов. 

7.3.2.Собеседование по типовой экзаменационной ситуационной задаче 

Результат работы с ситуационной задачей оценивается по системе: «отлично», 

«хорошо», «удовлетворительно», «неудовлетворительно». 

Оценка «отлично» - ординатор правильно и полноценно оценил клиническую 



ситуацию, определил основные патологические синдромы, правильно оценил результаты 

всех дополнительных методов обследования, отвечает на заданные вопросы, 

демонстрирует свободное владение материалом, умение применять знания в конкретной 

ситуации; не допускает неточностей (ошибок), анализирует результаты собственных 

действий. 

Оценка «хорошо» - ординатор правильно и полноценно оценил клиническую 

ситуацию, определил основные патологические синдромы,   правильно оценил результаты 

всех дополнительных методов обследования, отвечает на заданные вопросы, 

демонстрирует достаточный уровень владения материалом в конкретной ситуации; 

допускает некоторые неточности (малосущественные ошибки), которые самостоятельно 

обнаруживает и быстро исправляет, анализирует результаты собственных действий. 

Оценка «удовлетворительно» - ординатор правильно, но неполноценно оценил 

клиническую ситуацию, не смог выделить все патологические синдромы, правильно, но 

неполноценно изучил результаты всех дополнительных методов обследования, отвечает 

на заданные вопросы не в полном объеме, демонстрирует ограниченное владение 

материалом  в конкретной ситуации; допускает неточности (ошибки), которые 

обнаруживает и быстро исправляет после указания на них членов государственной 

экзаменационной комиссии, анализирует результаты собственных действий. 

Оценка «неудовлетворительно» - ординатор не смог полноценно и грамотно оценить 

клиническую ситуацию, неправильно выделил основные патологические синдромы, плохо 

ориентируется в результатах дополнительного обследования, не ориентирован в основных 

вопросах специальности, установленных программой государственной итоговой 

аттестации, или делает грубые ошибки при их выполнении, не может самостоятельно 

исправить ошибки. 

Успешное прохождение государственной итоговой аттестации является 

основанием для выдачи выпускнику диплома установленного образца об окончании 

ординатуры, подтверждающего получение высшего образования по специальности 

31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия. 

Обучающимся, не прошедшим государственную итоговую аттестацию или 

получившим на государственной итоговой аттестации оценку «неудовлетворительно», 

выдается справка об обучении или о периоде обучения по образцу, установленному 

Университетом. 

8. Примерная тематика типовых экзаменационных вопросов: 

1. Организация работы хирургического челюстно-лицевого  стационара.  

       2. Особенности оперативных вмешательств в челюстно-лицевой области. 

       3. Выбор метода обезболивания и подготовка больного к хирургическому      

вмешательству при сопутствующих заболеваниях. 

 

9. Примеры типовых экзаменационных тестовых заданий: 

1.Признак «Воспалительной контрактуры» наблюдается при флегмоне пространства: 

Поле 

для 

Варианты ответов Поле для 

отметки 



 

2. Наиболее частая локализация линии перелома на нижней челюсти: 

 

3. Методика пластики встречными треугольными лоскутами носит название методики: 

 

Поле 

для 

выбора 

ответа 

Варианты ответов Поле для 

отметки 

правильного 

ответа 

А А.А. Лимберга + 

Б Миларда  

В Седилло  

Г Аббе  

Д Адамса  

выбора 

ответа 

правильного 

ответа 

А субмассетериального + 

Б поднижнечелюстного  

В подподбородочного  

Г окологлоточного   

Д крыловидно-челюстного  

Поле 

для 

выбора 

ответа 

Варианты ответов Поле для 

отметки 

правильного 

ответа 

А угол челюсти + 

Б венечный отросток  

В подбородочный отдел  

Г ветвь в продольном направлении  

Д тела нижней челюсти  



 

10. Примеры типовых экзаменационных ситуационных задач: 

Задача 1. 

Больной, 30 лет, обратился с жалобами на боли в околоушно-жевательной области слева, 

при движении нижней челюсти. Анамнез заболевания. 2 дня назад при падении ударился 

подбородком об асфальтовое покрытие. Тошноты, рвоты не было, сознания не терял. 

Отмечает незначительные боли в нижней челюсти справа, которые усиливались при 

глотании. Обратился в ЧЛО, где был госпитализирован. Местный статус. Конфигурация 

лица изменена за счет умеренного отека мягких тканей левой околоушно-жевательной 

области, кожа в цвете не изменена. Открывание рта в полном объеме. При пальпации в 

области края нижней челюсти патологических изменений не обнаружено. В полости рта: 

прикус не нарушен. Симптом «прямой» нагрузки болезненный в проекции мыщелкового 

отростка слева. При пальпации по передней стенке наружного слухового прохода 

отмечается отсутствие подвижности ВНЧС слева. 

            Вопросы:  

1. Поставьте диагноз.  

2. Какие дополнительные методы исследования необходимо провести для уточнения 

диагноза? 

3. Составьте план лечения. 

 

            Ответы: 

      1.    Односторонний перелом мыщелкого отростка нижней челюсти слева. 

      2.    Рентгенограмма нижней челюсти  в прямой и боковых проекциях. 

      3.    Лечение: временная иммобилизация, постоянная иммобилизация: наложение 

назубных двухчелюстных шин поТигерштедту, остеосинтез под общим обезболиванием, 

противовоспалительная, гипосенсибилизирующая, стимулирующая, общеукрепляющая 

терапия. Для улучшения консолидации отломков на 12-14-й день после иммобилизации 

проводится электрофорез кальция на область перелома. 

 

Задача 2. 

 

Больной М, 45 лет, обратился с жалобами на резкую боль при глотании, затрудненное 

дыхание, ограничение открывания рта, повышение температуры тела до 39.2 С, общую 

слабость. Анамнез заболевания: 6 дней назад под мандибулярной анестезией был удален 

38 зуб по поводу хронического периодонтита. Вечером этого же дня больной отметил 

появление припухлости в месте инъекции, которая постепенно увеличивалась и 

небольшую боль при глотании. Обратился к стоматологу, был поставлен диагноз: 

постинъекционная гематома крыловидно-нижнечелюстного пространства слева. 

Проводилась антибактериальная терапия, физиотерапевтическое лечение. 3 дня назад 

больной отметил ухудшение общего состояния: повысилась температура тела до 39.2 С. 

Усилилась боль при глотании, появилось ограничение открывания рта. Общее состояние 

средней тяжести. Больной вял, заторможен. Сознание сохранено. Кожные покровы 

бледные. АД 125/95 мм. рт. ст., ПС 78, дыхание поверхностное 24 в мин.  ОАК: Эр 4.5х10. 



Нв 110 г/л. ЦП 0.9. Л 18х10. СОЭ 30 мм/ч. ОАМ: имеются следы белка. Местный статус. 

Конфигурация лица  не изменена. При пальпации под углом нижней челюсти слева 

определяется плотный, резко болезненный инфильтрат. В подчелюстной области слева 

пальпируется увеличенный лимфатический узел до 1.5 см в диаметре, резко болезненный, 

подвижный. Кожа над ним в цвете не изменена. Открывание рта ограничено до 0.7 см. 

При осмотре полости рта определяется гиперемия и отек слизистой оболочки 

крыловидно-нижнечелюстной складки слева и мягкого неба. Язычок смещен вправо. 

Имеется выбухание боковой стенки глотки слева. Лунка 38 зуба заполнена 

организующимся сгустком.  

Вопросы: 

1. Правильно ли был поставлен диагноз? 

2. Ваш диагноз. 

3. Что явилось причиной возникновения данного заболевания? 

4. Какое оперативное вмешательство показано этому больному? 

5. Выберите метод обезболивания. 

6. Назначьте больному необходимую медикаментозную терапию. 

7. Перечислите возможные пути распространения инфекционно-воспалительного 

процесса. 

Ответы: 

     1. Нет, неправильно. 

     2.Флегмона окологлоточного пространства. 

     3. Воспалительный процесс от зуба 3.8 

     4. Вскрытие флегмоны окологлоточного пространства: разрез мягких тканей,  

окаймляющий угол нижней челюсти, отступя на 1,5-2см; доходя до кости, создавая отток 

экссудата, а также проход в крыловидно-нижнечелюстное пространство и подъязычную  

область. Дренирование раны. 

    5. Обезболивание: местное с премедикацией. 

    6. Комплексная терапия: антибактериальная терапия (амоксиклав 625мг, гентамицин и 

др.), дезинтоксикационная терапия (гемодез, реополиглюкин, глюкоза),  

гипосенсибилизирующая терапия, иммуномодулирующая терапия (стафилококковый 

анатоксин, антифагин), витаминотерапия, ферменты, антикоагулянты. 

   7. Распространение в крыловидно-нижнечелюстную ямку, височную, подъязычную 

область, поднижнечелюстной треугольник. 

 

Задача 3. 

 

Больной П., 56 лет обратился к хирургу-стоматологу с жалобами на небольшую 

болезненность, припухлость в области н/ч справа, припухлость нижнего отдела правой 

щеки и поднижнечелюстной  области, общую слабость. Быструю утомляемость, 

повышение температуры  тела до 37.5 С вечером. Анамнез заболевания.  

3 недели назад утром внезапно появились острые боли в нижней челюсти справа, 

одновременно появился озноб и поднялась температура тела, которая через три часа 

достигла 39*С. На второй день больному стало больно накусывать на все жевательные 

зубы нижней челюсти справа, появилась боль при глотании, затрудненное открывание 

рта, припухлость щеки и поднижнечелюстной области справа, онемела правая половина 



нижней губы, увеличились регионарные л/у. Обратился к врачу и был госпитализирован в 

стационар, где проведено широкое вскрытие поднадкосничных абсцессов с вестибулярной 

и язычной поверхности альвеолярного отростка 46, 47, 48 зубов. Причинный и ранее 

неоднократно леченный 46 зуб был удален. Проводилась антибактериальная терапия. 

Температура тела постепенно снижалась, но боли в теле нижней челюсти  оставались 

сильными в течении 5 дней. К 6 дню из разрез и лунки удаленного зуба появилось гнойное 

отделяемое. Гной стал выделяться из-под десневого края 48 и 47 зубов. На протяжении 2 и 

3 недели боли стихли, припухлость уменьшилась, открывание рта стало лучше. 

Самочувствие улучшилось, Т тела пришла к норме. Больной был временно выписан на 

амбулаторное лечение. Общее состояние: удовлетворительное, Т тела 36.6*С. 

Местный статус. Конфигурация лица изменена за счет припухлости в нижнем отделе 

щеки и подчелюстной области справа. Кожа в цвете не изменена, в складку собирается. 

При пальпации определяется уплотнение по наружной  поверхности тела нижней челюсти 

соответственно 87654 зубам справа, небольшая болезненность, основание челюсти в этом 

участке утолщено. Пальпируются плотные, подвижные подчелюстные л/у. 

Чувствительность н/губы справа снижена. Открывание рта слегка затруднено. Слизистая 

оболочка альвеолярного отростка в области 48,47, 46,45 зубов отечна, гиперемирована. По 

переходной складке имеется 2 свища с гнойным отделяемым. Из лунки 46 зуба выбухают 

грануляции, края ее обнажены. 48, 47, 45 зубы подвижны, коронки интактны, ЭОД = 200 

мА. При зондировании свищей определяются осколки костной ткани. При пальпации 

плотный инфильтрат по наружней и внутренней поверхности челюсти, слегка 

болезненный. На представленной рентгенограмме н/ч в правой  боковой проекции 

определяются несколько очагов резорбции кости неправильной формы, в центре которых 

– тени секвестров. Край нижней челюсти неровный и утолщенный. 

Вопросы: 

1. Поставить диагноз и провести его обоснование. 

2. Провести дифференциальную диагностику. 

3. Укажите дополнительные методы исследования. 

 

 

Ответы: 

      1.Хронический остеомиелит тела нижней челюсти справа, деструктивно-продуктивная 

форма. Хронический остеомиелит , так как  поднадкостничные абсцессы вскрыты, зуб 

удален, самочувствие улучшилось, секвестры образовались, имеются признаки утолщения 

участка нижней челюсти. 

    2.Дифференциальная диагностика: с острым периоститом,  с амелобластомой,  

подкожная мигрирующая гранулема. 

    3.Дополнительные методы исследования: ОАК, ОАМ, КТ-исследование, 

рентгенография нижней челюсти в трех проекциях. 

       

11.  Документы, регламентирующие содержание и организацию образовательного  

процесса при реализации программы ординатуры по специальности 31.08.69 

Челюстно-лицевая хирургия. 

Программа ординатуры представляет собой комплекс документов, который обновляется с 

учетом развития науки, культуры, экономики, техники, технологий и социальной сферы. 



Совокупность документов, регламентирующих содержание и организацию 

образовательного процесса при реализации программы ординатуры: 

 общая характеристика программы ординатуры, 

 учебный план с распределением по годам обучения, 

 календарный учебный график, 

 рабочие программы дисциплин, 

 программы практик, 

 методические материалы, 

 оценочные средства. 

12.  Условия реализации программы ординатуры 

Университет располагает материально-технической базой, соответствующей 

действующим противопожарным правилам и нормам и обеспечивающей проведение всех 

видов дисциплинарной и междисциплинарной подготовки, практической работы 

обучающихся, предусмотренной учебным планом. Каждый обучающийся в течение всего 

периода обучения обеспечен индивидуальным неограниченным доступом к нескольким 

электронно-библиотечным системам (электронным библиотекам) и к электронной 

информационно-образовательной среде Университета. 

Электронно-библиотечные системы (электронные библиотеки) и электронная 

информационно-образовательная среда Университета обеспечивает возможность доступа 

обучающегося из любой точки, в которой имеется доступ к информационно-

телекоммуникационной сети «Интернет» (далее-«Интернет»), как на территории 

Университета, так и вне его. 

Электронная информационно-образовательная среда Университета обеспечивает: 

 доступ к учебным планам, рабочим программам дисциплин, практик, к изданиям 

электронных библиотечных систем и электронным образовательным ресурсам, 

указанным в рабочих программах; 

 фиксацию хода образовательного процесса, результатов промежуточной 

аттестации и результатов освоения основной образовательной программы 

ординатуры по специальности 31.08.69 Челюстно-лицевая хирургия; 

 формирование электронного портфолио обучающихся, в том числе сохранение 

работ обучающегося, рецензий и оценок на эти работы со стороны любых 

участников образовательного процесса; 

 взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе 

синхронное и (или) асинхронное взаимодействие посредством сети «Интернет». 

 Функционирование электронной информационно-образовательной среды 

обеспечивается соответствующими средствами информационно-коммуникационных 

технологий и квалификацией работников, ее использующих и поддерживающих. 

Функционирование электронной информационно-образовательной среды должно 

соответствовать законодательству Российской Федерации. 

Квалификация руководящих и научно-педагогических работников Университета 

соответствует квалификационным требованиям к медицинским и фармацевтическим 

работникам, утвержденным Министерством здравоохранения Российской Федерации, и 

квалификационным характеристикам, установленным в Едином квалификационном 

справочнике должностей руководителей, специалистов и служащих, в разделе 



«Квалификационные характеристики должностей руководителей и специалистов высшего 

профессионального и дополнительного профессионального образования», утвержденным 

приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации 

от 26 декабря 2011 г. №1644н. 

Доля штатных научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным 

значениям ставок) составляет не менее 70% от общего количества научно-педагогических 

работников Университета. 

Реализация программы ординатуры обеспечивается руководящими и научно-

педагогическими работниками Университета, а также лицами, привлекаемыми к 

реализации программы ординатуры на условиях гражданско-правового договора. 

Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям 

ставок), имеющих образование, соответствующее профилю преподаваемой дисциплины, в 

общем числе научно-педагогических работников, реализующих программу ординатуры, 

составляет не менее 70%. 

Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям 

ставок), имеющих ученую степень (в том числе ученую степень, присвоенную за рубежом 

и признаваемую в Российской Федерации) и (или) ученое звание (в том числе ученое 

звание, полученное за рубежом и признаваемое в Российской Федерации), в общем числе 

научно-педагогических работников, реализующих программу ординатуры,  составляет не 

менее 65%. 

Доля работников (в приведенных к целочисленным значениям ставок) из числа 

руководителей и работников организаций, деятельность которых связана с 

направленностью (спецификой) реализуемой программы ординатуры (имеющих стаж 

работы в данной профессиональной области не менее 3 лет), в общем числе работников, 

реализующих программу ординатуры, составляет не менее 10%. 

Необходимый для реализации программы ординатуры перечень материально-

технического и учебно-методического обеспечения включает в себя специально 

оборудованные помещения для проведения учебных занятий, в том числе: 

 аудитории, оборудованные мультимедийными и иными средствами обучения; 

 аудитории, оборудованные фантомной и симуляционной техникой; 

 анатомический зал и помещения, предусмотренные для работы с биологическими 

моделями; 

 помещения, предусмотренные для оказания медицинской помощи пациентам, в том 

числе связанные с медицинскими вмешательствами, оснащенные 

специализированным оборудованием, медицинскими изделиями и расходным 

материалом в количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, 

предусмотренные профессиональной деятельностью. 

Помещения для самостоятельной работы обучающихся оснащены компьютерной 

техникой с возможностью подключения к сети «Интернет» и обеспечением доступа в 

электронную информационно-образовательную среду Университета. 

Университет обеспечен необходимым комплектом лицензионного программного 

обеспечения. 

Финансовое обеспечение реализации программы ординатуры осуществляется в 

объеме не ниже установленных Министерством образования и науки Российской 

Федерации базовых нормативных затрат на оказание государственной услуги в сфере 



образования для данного уровня образования и специальности с учетом корректирующих 

коэффициентов, в соответствии с Методикой определения нормативных затрат на 

оказание государственных услуг по реализации имеющих государственную аккредитацию 

образовательных программ высшего образования по специальностям и направлениям 

подготовки, утвержденной приказом Министерства образования и науки Российской 

Федерации от 2 августа 2013 г. № 638. 

 






