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кардиологии в медицинских высших учебных заведениях с соблюдением преемственности 
образовательного процесса
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Российского кардиологического общества по работе с медицинскими высшими учебными заведениями Российской Федерации 
и по образовательной деятельности и молодежной политике

Заболевания сердечно-сосудистой системы занимают ведущее место в 
структуре заболеваемости в мире, и поэтому вопрос о совершенствовании 
преподавания кардиологии в высших учебных заведениях (ВУЗ) весьма ак-
туален. Кроме того, быстрое развитие методов диагностик и лечения ставят 
совсем другие задачи студентам и преподавателям в медицинских ВУЗах. 
В частности, в настоящее время такие высокотехнологические методы, как 
радиочастотная аблация, молекулярно-диагностические, практически не вхо-
дят в стандартную программу обучения. Также различия в образовательных 
треках в разных ВУЗах страны зачастую не позволяют создавать единое обра-
зовательное кардиологическое пространство. В статье обсуждаются вопросы 
преемственности обучения кардиологии в ВУЗе на разных кафедрах (годах 
обучения), какие теоретические, практические компетенции должны быть 
изучены на 3-6 годах обучения на терапевтических кафедрах, а также на элек-
тивах и олимпиадах по кардиологии и проблемы, стоящие на данном пути.
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Position of the Russian Society of Cardiology experts on improving the cardiology education in medical 
schools in compliance with the educational continuity
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Cardiovascular diseases take a leading place in the morbidity pattern worldwide, 
and therefore improving the cardiology education in medical schools is very 
relevant. In addition, the rapid development of diagnostic and treatment methods 
poses very different challenges for students and teachers. In particular, at present, 
high-tech methods, such as radiofrequency ablation, molecular diagnostics, 
are practically not included in the standard curriculum. Also, differences in 
educational tracks in different universities often do not allow creating a single 
educational cardiology space. The article discusses the continuity of cardiology 
education at the university at different departments (study years), as well as 
theoretical, practical competencies of 3-6 study years at internal medicine 
departments, as well as electives and academic competitions in cardiology and 
the related problems.
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Заболевания сердечно-сосудистой системы (ССС) 
занимают ведущее место в структуре заболеваемо-
сти не только в Российской Федерации (РФ), но и 
в мире [1]. В работе поликлинического врача сер-
дечно-сосудистые заболевания (ССЗ), такие как ар-
териальная гипертензия (АГ), ишемическая болезнь 
сердца (ИБС), хроническая сердечная недостаточ-
ность (ХСН) и другие, занимают большую ее часть. 
Поэтому молодые специалисты-врачи должны быть 
подготовлены ко встрече с кардиальной патологией 
при самостоятельной работе. 

В последние годы отмечается именно быстрое раз-
витие кардиологии, в частности, в области интервен-
ционной кардиологии/ренгенхирургии, внедрение 
высокотехнологических методов, таких как радио-
частотная аблация, чрескожная имплантация клапа-
нов, развитие генетических и молекулярно-генетиче-
ских и других методов диагностики и лечения [2, 3]. 
В этой связи увеличиваются требования к компетен-
циям студентов в процессе обучения в медицинских 
высших учебных заведениях (ВУЗ) и молодых врачей 
непосредственно после окончания ВУЗов, соответ-
ствующим профессиональному стандарту врача-кар-
диолога. Таким образом, возникает необходимость 
совершенствования системы обучения по вопросам 
заболеваний ССС в медицинских ВУЗах.

Эксперты Комитетов Российского кардиологи-
ческого общества (РКО) проанализировали подго-
товку по вопросам кардиологии студентов в 7 ме-
дицинских ВУЗах различных регионов страны [4]. 
Общей характерной чертой является малое коли-
чество часов, посвященных изучению ССС и ССЗ 
на теоретических и клинических кафедрах, несоот-

ветствие изучаемых нозологий современной струк-
туре заболеваемости, изучение устаревших методов 
исследования, отсутствие четкой преемственности 
преподавания вопросов кардиологии между курса-
ми и дисциплинами. По общему мнению экспертов 
Комитетов РКО, в медицинских ВУЗах РФ должны 
быть реализованы следующие принципы: препода-
вание кардиологии в ВУЗе должно быть сквозным 
на кафедрах различного профиля с 1 по 6 курс; во-
влечение в учебный процесс не только клинических 
кафедр терапевтического профиля, но и фундамен-
тальных, таких как анатомия, гистология, физио-
логия, паталогическая анатомия, патофизиология, 
а также кафедры лучевой диагностики, лаборатор-
ной диагностики, анестезиологии и реанимации, 
клинической фармакологии, реабилитации и других 
клинических кафедр (эндокринологии, нефроло-
гии, пульмонологии и т.д.). Для реализации данных 
принципов необходимо определение объема пре-
подавания на каждом курсе, а также исключение 
простого повторения материала на следующих кур-
сах обучения. Следует добиваться преемственности 
преподавания кардиологии на разных кафедрах и 
далее в ординатуре. Еще одним важным вопросом 
является необходимость оптимизации оценки и кор-
рекции/подготовки аккредитационных вопросов.

Улучшение преподавания в рамках данной кон-
цепции требует решения ряда задач. В первую оче-
редь необходимо создание единой концепции пре-
подавания диагностики, профилактики, лечения и 
реабилитации ССЗ. Требуется обеспечение преем-
ственности изучения заболеваний ССС на пропе-
девтики внутренних болезней (ПВБ)/факультетской 
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терапии/госпитальной терапии/поликлинической 
терапии, внедрение дополнительных курсов/элек-
тивов по вопросам, не вошедшим в программы пре-
подавания основных дисциплин. Важным аспектом 
подготовки по кардиологии могут стать студенче-
ские олимпиады и олимпиады молодых ученых по 
кардиологии, функциональной диагностике, лабо-
раторной и инструментальной диагностике, по кар-
диохирургии.

Подготовительными этапами для клинических дис-
циплин, включая кардиологию, являются кафедры 
анатомии, гистологии, физиологии, патологической 
анатомии, патофизиологии, биохимии, биооргани-
ческой химии, истории медицины и других дисцип
лин на 1-3 курсах. Комитетами была рассмотрена 
этапность преподавания на разных курсах кардио
логии на терапевтических кафедрах медицинских 
ВУЗов. 

Первым клиническим этапом подготовки по кар-
диологии является курс ПВБ. В рамках дисциплины 
ПВБ на 2-3 курсах предлагается подробное изучение 
симптомов, синдромов и основных методов диа-
гностики ССЗ (включая базовую лабораторную диа-
гностику, норму и основные патологии, выявляемые 
электрокардиографией (ЭКГ)) и принципов/основ 
высокотехнологических методов исследования. На 
данном этапе осваиваются следующие компетенции: 
жалобы пациентов и дифференциальная диагности-
ка болевого синдрома в грудной клетке, анамнез, 
физические методы исследования, основные сим-
птомы ССЗ, основные синдромы (АГ, острая и ХСН, 
острый и хронический коронарные синдромы и т.д.), 
принципы формулировки диагноза, лабораторно-
инструментальные методы исследования в кардиоло-
гии. На завершающем этапе подготовки по предмету 
ПВБ требуется написание подробной истории бо-
лезни осмотра пациента с попыткой формулировки 
диагноза без лечения. За время обучения требуется 
освоение следующих компетенций (hard skills): оцен-
ка пульса (наличие, частота, ритм, симметричность, 
дефицит пульса), измерение артериального давления 
(АД) (принцип метода Н. С. Короткова, измерение 
АД на предплечьях и на лодыжках, нормативы АД, 
диагностическое значение определения лодыжечно-
плечевого индекса), принцип метода суточного мо-
ниторирования АД (СМАД) (диагностическое значе-
ние определения суточного, дневного и ночного АД, 
определения типов циркадного ритма АД, понятие о 
вариабельности АД), оценка тонов сердца в норме и 
при патологии, определение функциональных и ор-
ганических шумов сердца, определение шума на со-
судах. Студенты должны освоить и знать диагности-
ческое значение следующих лабораторных методов: 
общего анализа крови, исследования биохимических 
показателей крови, показатели гемостаза, тромбо-
эластографию (принцип метода, диагностическое 

значение, определение интегральных показателей 
свёртывающих и антисвёртывающих систем крови), 
общего анализа мочи, оценки альбуминурии по ко-
эффициенту альбумин/креатинин в разовой порции 
утренней мочи или определение тест-полоской, су-
точной альбуминурии.

Среди инструментальных методов исследования 
на предмете ПВБ первостепенное значение отво-
дится ЭКГ. Осваивается принцип метода, изучаются 
ЭКГ-отведения, ЭКГ-номенклатура (зубцы, интер-
валы, сегмент ST), определение электрической оси 
сердца, ЭКГ-признаки основных нарушений рит-
ма и проводимости сердца (синусовой тахикардии 
и  брадикардии, синусовой аритмии, предсердной и 
желудочковой экстрасистолии, фибрилляции и тре-
петания предсердий, пароксизмальной наджелудоч-
ковой и желудочковой тахикардии, фибрилляции 
желудочков, атриовентрикулярных блокад, блокад 
ножек пучка Гиса), ЭКГ-признаки гипертрофии 
предсердий и желудочков, ишемии, повреждения 
и некроза миокарда. Кроме того, предлагается изу
чение принципа метода суточного (Холтеровского) 
мониторирования ЭКГ с указанием его диагности-
ческих возможностей (выявление различных на-
рушений ритма и проводимости сердца, их выра-
женность, продолжительность, количество). Дается 
понятие о системах длительного мониторирования 
ритма сердца: имплантируемые петлевые рекордеры, 
пэтч-мониторы, наружные регистраторы событий. 
Большое значение в подготовке студентов по во-
просам кардиологии придается изучению принци-
пов нагрузочного ЭКГ-тестирования (велоэргоме-
трия, тредмил-тест) и его диагностическому значе-
нию (выявление характера изменений АД, частоты 
сердечных сокращений, нарушений ритма сердца, 
изменений процессов деполяризации и реполяри-
зации миокарда). Еще одним важным методом ин-
струментальной диагностики в кардиологии явля-
ется трансторакальная эхокардиография (ЭхоКГ). 
Предлагается изучение диагностических возможно-
стей метода (определение толщины миокарда и  его 
кинетики – амплитуды и характера движения в раз-
личных отделах, размеров полостей сердца и их ин-
дексированных объёмных показателей, размеров 
отходящих от сердца крупных сосудов, состояния 
клапанного аппарата сердца и его перегородок, 
внутрисердечных образований – тромбов, опухолей, 
состояния полости перикарда, показателей внутри-
сердечной гемодинамики – фракция выброса, удар-
ный объём и др.), принципа импульсной и цветной 
допплеркардиографии сердца, диагностическое зна-
чение (определение патологических внутрисердеч-
ных потоков крови, их направлений и величины, 
градиентов давлений на клапанных отверстиях серд-
ца, скорости кровотока в различных отделах, изме-
рение давления в лёгочной артерии), возможности 
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отложные состояния в кардиологии. Рекомендуются 
следующие элективы:

• Электив по ЭКГ/суточному мониторирова-
нию ЭКГ/нагрузочным пробам/СМАД – углублен-
ное изучение ЭКГ, методов суточного мониториро-
вания ЭКГ, нагрузочных проб, СМАД, трактовка 
результатов;

• Электив по ЭхоКГ/стресс-ЭхоКГ/чреспище-
водной ЭхоКГ/ультразвуковому исследованию сосу-
дов – изучение методов, трактовка результатов;

• Электив по генетически-детерминированным 
заболеваниям и молекулярно-генетическим иссле-
дованиям в кардиологии. Генетическая диагностика 
позволяет установить наследственный характер ря-
да заболеваний ССС. К ним, в частности, относятся 
семейно-обусловленные формы жизнеугрожающих 
нарушений ритма и проводимости сердца (синдро-
мы Бругада, Романо-Уорда, Джервела-Нильсена, не-
которые варианты синдрома Вольфа-Паркинсона-
Уайта, суправентрикулярных и желудочковых арит-
мий, атриовентрикулярных блокад сердца и др.), 
семейные нарушения липидного обмена, большин-
ство вариантов гипертрофической обструктивной 
кардиомиопатии и некоторые формы дилатационной 
кардиомиопатии. 

Следующий уровень подготовки по кардиологии 
осуществляется в рамках курса госпитальной тера-
пии. Основной цикл обучения кардиологии прово-
дится на кафедрах госпитальной терапии медицин-
ских ВУЗов на 5-6 курсе.

На данном этапе проводится углубленное и все-
стороннее изучение кардиологических нозологий 
от определения, классификации, профилактики, 
принципов постановки диагноза до назначения 
лечения, реабилитации и принципов маршрути-
зации. Заболевания ССС, изучаемые на курсе го-
спитальной терапии, включают АГ, атеросклероз, 
ИБС (все формы), нарушения ритма и проводимо-
сти, острую и ХСН (все формы и варианты кли-
нического течения), пороки сердца, перикардиты, 
миокардиты, кардиомиопатии, тромбоэмболию 
лёгочной артерии, неотложные состояния в кар-
диологии, высокотехнологичные методы исследо-
вания и лечения. По окончанию цикла предпола-
гается написание истории болезни с постановкой 
полного диагноза и определения лечения пациента 
с указанием доз и режима приема лекарственных 
препаратов.

Для полноты обучения по вопросам кардиологии 
на кафедрах госпитальной терапии (5-6 курс) пред-
полагается обучение в рамках дополнительного кур-
са/электива следующим диагностическим методам 
исследования:

• МРТ сердца: принцип и виды метода (натив-
ная, с отсроченным контрастированием), диагности-
ческие возможности ("золотой стандарт" определе-

тканевой допплеркардиографии в оценке диастоли-
ческой функции сердца; диагностическое значение 
чреспищеводной ЭхоКГ (определение тромбов в 
предсердиях, вегетаций на клапанах сердца, абсцес-
сов миокарда) и стресс-ЭхоКГ (выявление очагов 
гипокинезии миокарда при физической нагрузке, 
что с высокой вероятностью свидетельствует о на-
личии ишемии миокарда), принцип метода и диа-
гностические возможности спекл-трекинг ЭхоКГ 
(продольная деформация сердца, strain). Студенты 
должны быть ознакомлены с принципами методов 
и диагностическим значением ультразвукового (ду-
плексного) исследования периферических артерий 
(брахиоцефальных, мезентериальных, бедренных, 
подколенных с выявлением внутрипросветных об-
разований – атеросклеротических бляшек, тромбов, 
определением степени сужения (стеноза) сосудов в 
месте появления внутрипросветного образования 
или вследствие экстравазальной компрессии, изме-
рением диаметра сосуда, оценкой скорости и харак-
тера кровотока) и вен (локальное изменение формы 
и диаметра вен, обнаружение эхогенных масс (тром-
боза) в просвете вены, нарушение компрессивности 
вен, активизация коллатерального кровотока).

В качестве дополнительных программ обучения 
могут быть использованы элективы по следующим 
направлениям:

• Электив по ЭКГ/суточному мониторированию 
ЭКГ/нагрузочным пробам/СМАД – ознакомление 
с методами, трактовка результатов;

• Электив по ЭхоКГ/стресс-ЭхоКГ/ультразвуко-
вому исследованию сосудов – ознакомление с мето-
дами, трактовка результатов;

• Электив по использованию цифровых техноло-
гий в кардиологии;

• Электив по научным исследованиям в кардио-
логии.

Дальнейший этап подготовки по кардиологии 
происходит на 4 курсе в рамках программы курса 
факультетской терапии, на которой происходит изу
чение основных нозологий. На кафедрах факультет-
ской терапии изучаются: классификация болезней, 
этиология и патогенез заболевания, клиническая 
картина, диагностика и основные принципы лече-
ния. Также по итогу работы предполагается напи-
сание истории болезни с подробным диагнозом и 
описанием принципов лечения. Основные понятия 
и нозологии в кардиологии, рекомендуемые экспер-
тами Комитетов РКО к изучению на факультетской 
терапии, включают оценку сердечно-сосудистого 
риска, АГ, атеросклероз, ИБС (все формы, осложне-
ния и исходы), ревматическую болезнь сердца, ин-
фекционный эндокардит, клапанную болезнь сердца, 
врожденные пороки сердца, ХСН, декомпенсацию 
ХСН и острую сердечную недостаточность, основ-
ные нарушения ритма сердца и проводимости, не-
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• Электив по клинической фармакологии в кар-
диологии;

• Элективы по коморбидным состояниям.
К ключевым кафедрам в вопросе подготовки сту-

дентов по кардиологии относится кафедра поликли-
нической терапии. На кафедре поликлинической 
терапии предполагается изучение следующих во-
просов: выявление факторов и оценка сердечно-со-
судистого риска, изучение принципов организации 
профилактических мероприятий и амбулаторно-по-
ликлинической помощи кардиологическим паци-
ентам, медицинская документация в поликлинике, 
принципы направления на клинико-экспортную ко-
миссию, медико-социальную экспертизу и санатор-
но-курортное лечение, выписка больничных листов 
в различных ситуациях, выписка рецептов (в т.ч. в 
рамках льготного обеспечения), изучение основных 
приказов Минздрава России, регламентирующих 
амбулаторно-поликлиническую помощь больным 
кардиологического профиля. В конце цикла предпо-
лагается оформление студентами рецептов, направ-
лений и других медицинских документов на бланках, 
установленных Минздравом России.

На пути решения задач по подготовке студентов по 
кардиологии в рамках ВУЗа стоит ряд проблем, обу-
словленных отсутствием единого подхода к обучению 
по темам, касающимся ССС и ССЗ. Действующий 
Федеральный государственный образовательный стан-
дарт дает возможность ВУЗам самостоятельно форми-
ровать рабочие программы, что ведет к существенному 
разнообразию в подготовке студентов по кардиоло-
гии1. Безусловно, различные материально-технические 
возможности и особенности клинических баз требуют 
определенной адаптации к имеющимся условиям каж-
дого ВУЗа, однако необходима и определенная унифи-
кация базовых вопросов подготовки студентов. В этой 
связи Комитеты считают необходимым максимально 
унифицировать объем и содержание преподавания 
кардиологии в течение всего периода обучения студен-
та в медицинском ВУЗе. Потребуется перераспределе-
ние часов в рамках ВУЗа и создание сквозных или ин-
тегрированных программ преподавания кардиологии. 
Решение этих вопросов не представляется простым 
и требует обсуждения профессиональным сообще-
ством совместно с медицинскими ВУЗами. Комитеты 
РКО по работе с медицинскими высшими учебными 
заведениями РФ и по образовательной деятельности 
и молодежной политике предлагают обсудить под-
готовку студентов медицинских ВУЗов по кардиоло-
гии на страницах РКЖ, в рамках Конгресса РКО и 

1	 Приказ Министерства науки и высшего образования Российской 
Федерации № 1988 от 12.08.2020 "Об утверждении Федерального го-
сударственного образовательного стандарта высшего образования  — 
специалитет по специальности 31.05.01 Лечебное дело" (зарегистри-
рован в МЮ РФ 26.08.2020 № 59493). https://base.garant.ru/74566342/ 
(26.07.2023).

ния толщины миокарда и его структуры, размеров 
полостей, сократительной способности миокарда, 
оценки клапанного аппарата сердца, состояния по-
лости перикарда, наличия воспалительных и руб-
цовых процессов в миокарде, дифференциальной 
диагностики различных кардиомиопатий и болезней 
накопления миокарда – амилоидоза, саркоидоза, гемо
хроматоза и др.). 

• Мультиспиральная компьютерная томоангиогра-
фия: принцип и виды метода (нативная, с контраст-
ным усилением, с трёхмерной реконструкцией), диа-
гностические возможности (исследование состояния 
венечных сосудов сердца и периферических артерий, 
определение коронарного кальция).

• Коронароангиография и ангиография перифе
рических артерий: принцип метода, диагности-
ческие возможности (определение хода сосудов, 
внутрипросветных образований – атеросклероти-
ческих бляшек, тромбов, оценка коллатерального 
кровотока). 

• Внутрисосудистое (внутрикоронарное) ультра-
звуковое исследование: принцип метода, диагности-
ческое значение (получение изображения арте
риальной стенки изнутри). Применяется совместно 
с коронароангиографией или при эндоваскулярных 
вмешательствах.

• Ультразвуковое исследование артерий с кон-
трастным усилением: принцип метода, диагностиче-
ское значение (визуализация глубоко расположен-
ных сосудов).

• Перфузионная сцинтиграфия миокарда или одно-
фотонная эмиссионная компьютерная томография: 
принцип метода, диагностические возможности (оп-
тимальная оценка внутримиокардиального кровото-
ка с целью выявления ишемии при преходящих де-
фектах перфузии, обнаруживаемых при физической 
нагрузке, или рубцовых изменений миокарда при 
стойких дефектах перфузии).

• Позитронно-эмиссионная томография (ПЭТ) 
миокарда: принцип метода, диагностическое значе-
ние (определение нарушений метаболизма и пер-
фузии миокарда, что позволяет диагностировать 
ишемию миокарда на ранних стадиях). Существуют 
и совмещённые методы ПЭТ-КТ и ПЭТ-МРТ, что 
позволяет в одном исследовании оценить кровоток в 
коронарных эпикардиальных артериях и интрамио
кардиальный кровоток, а также структурные изме-
нения миокарда.

Все перечисленные вопросы могут быть освеще-
ны в одном или нескольких дополнительных курсах/
элективах по высокотехнологичным методам диагно-
стики и лечения. Кроме того, эксперты Комитетов 
предлагают следующие элективы на кафедрах госпи-
тальной терапии:

• Электив по углубленному изучению молекуляр-
но-генетических методов диагностики и лечения;
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