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Швейцарская медицинская федерация (FMH)

• Независимая центральная профессиональная ассоциация 
швейцарских врачей
• Национальная центральная зонтичная организация:

- 45 медицинских специализированных ассоциаций
- местные медицинские отделения (24)
- ассоциации других специальностей (24 – 8 – 17)

• Цели:
- Укрепление здоровья, качественное и доступное медицинское     

обслуживание
- Защищать интересы своих членов
- Представлять врачей перед властями и страховыми компаниями

• Финансирование: членские взносы, сертификационные экзамены
• Общее количество врачей в Швейцарии: 42 000 аффилированных
В Кыргызстане: Кыргызская медицинская ассоциация - КМА
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Швейцарская медицинская федерация: цели

Поощряйте здоровье и качество обслуживания
• Содействовать доступу к высококачественной и доступной 

медицинской помощи
• Способствовать здоровью и жизни в здоровой окружающей среде
• Поддерживать высокий уровень медицинского образования и знаний
• Продвигать медицинскую науку
• Поддерживать доверие населения и политической власти
Защищать интересы своих членов
• Защищать профессиональные и экономические интересы врачей
• Защищать независимость и свободу в медицинской практике
• Укрепить хорошие отношения и солидарность между врачами
• Поддерживать отношения с местными и международными 

медицинскими организациями
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Швейцарская медицинская федерация: задачи

1. Политика здравоохранения
2. Качество медицинской помощи Протоколы, руководства, 

обучение
3. Информация для широкой публики
4. Информация и услуги для своих членов
5. Последипломное медицинское образование
6. Непрерывное медицинское образование

7. Медицинские сборы - правила оплаты труда
8. Профессиональный этический кодекс
9. Медицинская демография
10. Киберздравоохранение - электронное здравоохранение
11. Укрепление здоровья и профилактика заболеваний
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Независимые органы управления в ПДМО -
CME

• Швейцария: Швейцарский институт последипломного и 
непрерывного медицинского образования (SIME) - FMH

• Великобритания: Генеральный медицинский совет
• Германия: Немецкая медицинская ассоциация
• Австрия: Австрийская медицинская палата
• Голландия: Королевская голландская медицинская 

ассоциация
• Норвегия: Норвежская медицинская ассоциация
• США: Совет по аккредитации CME и Американской 

медицинской ассоциации
• Канада: Медицинский совет Канады (лицензирование 

PGME), Королевский колледж врачей и хирургов Канады 
(CME)

• Южная Африка: Совет медицинских работников Южной 
Африки

• Сингапур: Медицинский совет Сингапура



Децентрализованная двухлетняя программа обучения в 
резидентуре для СМ / ВОП

1 год обучения
в больнице

2-й год обучения
в ЦСМ
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Амбулаторная практика

Работа в приемном отделении 
больницы или на станции скорой 

помощи

Срок обучения - 2 года
Теоретическая подготовка - 10%; практическое обучение- 90%

Мониторинг и контроль
Каждые 3 месяца – аттестация + еженедельные лекции в образовательной 

организации
Лекции дистанционного обучения

Текущий(Оценочные формы)/Переходный/Выпускной экзамен

Выступающий
Заметки для презентации
The term of residency training for Family Medicine specialty is 2 years; for narrow specialties is from 3 to 4 years depending on the profile of the specialty.
The first year for all specialties is focused on basic training in general clinical disciplines: therapy, surgery, pediatrics, obstetrics and gynecology, emergency medical care.
New Curriculum: 90% of PGME is dedicated to the practical training in clinical sites. 10% of PGME is dedicated to the theoretical training with the use of E-learning. 
Practical training is provided in healthcare organizations (hospitals and FMCs) accredited as clinical sites.
Professional associations are involved in setting standards for PGME and accrediting curricula.





Количество выпускников, выбравших специальность «Семейная 
медицина/ВОП» в последипломной подготовке по годам
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● Большое количество студентов и резидентов снижает возможности практического обучения на 
клинических базах. Меньше количества, больше качества

● Финансирование медицинского образования остается в значительной степени недостаточным
● Престиж СM повышается, но все еще низок – академики и узкие специалисты по-прежнему 

сопротивляются. СМ еще не до конца признана и популярна как специальность среди населения 
Кыргызстана, а также среди медицинских работников и академического сообщества.

● Укреплять сотрудничество между клиническими базами и вузами для расширения практического 
обучения

● Профессиональные медицинские ассоциации занимают центральное место; по-прежнему 
нуждаются в большей способности и признании

● Потенциал ассоциации СM (АГСВ) нуждается в улучшении
● Молодым врачам СМ необходимо вступить в ассоциацию СМ, чтобы их голос был услышан!
● Сделать национальную систему здравоохранения более привлекательной, чтобы оправдать 

ожидания молодых врачей FM, недавно прошедших обучение? Как сохранить их интерес к СM? 
Обеспечьте достойную заработную плату и условия труда

● Реформы никогда не заканчиваются!

Проблемы



Спасибо за внимание
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