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1 Общая характеристика ОПОП ВО по специальности 31.08.49 «Терапия» (подготовка кадров высшей квалификации)

1.1 Общие положения

Основная образовательная профессиональная программа высшего образования – подготовка кадров высшей (ОПОП ВО) квалификации по программе ординатуры «Терапия», реализуемая ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, представляет собой комплекс документов, разработанный и утвержденный самостоятельно с учетом требований рынка труда, на основании федерального государственного образовательного стандарта по соответствующему направлению подготовки высшего профессионального образования.
Цель ОПОП ВО

Цель: подготовка квалифицированного врача-специалиста терапевта, обладающего системой знаний и профессиональной компетенций, способного и готового для самостоятельной профессиональной деятельности в лечении терапевтических заболеваний.

Квалификация, присваиваемая выпускнику – Врач-терапевт
Срок освоения ОПОП ВО

- в очной форме обучения, включая каникулы, предоставляемые после прохождения итоговой (государственной итоговой) аттестации, вне зависимости от применяемых образовательных технологий, составляет 2 года.

Объем ОПОП ВО

Объем программы ординатуры в соответствии с ФГОС ВО по данному направлению составляет 120 зачетных единиц вне зависимости от формы обучения, применяемых образовательных технологий, реализации программы ординатуры по индивидуальному учебному плану, в том числе ускоренному обучению.

Объем программы ординатуры в очной форме обучения, реализуемый за один учебный год, составляет 60 зачетных единиц.

1.2.Нормативные документы для разработки ОПОП ВО ординатуры
Нормативную правовую базу разработки данной  программы составляют:

1. Федеральный закон от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;

2. Федеральный закон от 21.11.2011  г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»

3. Федеральный государственный образовательный стандарт высшего образования подготовки кадров высшей квалификации по специальности 31.08.49 Терапия, утвержденный приказом Минобрнауки России от  «26» августа 2014 г. №1049;

4. Приказ Минобрнауки России от 01.07.2013 № 499 (ред. от 15.11.2013) «Об утверждении Порядка организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным программам» (Зарегистрировано в Минюсте России 20.08.2013 № 29444);

5. Приказ Минздрава России от 07.10.2015 № 700н (ред. от 11.10.2016) «О номенклатуре специальностей специалистов, имеющих высшее медицинское и фармацевтическое образование» (Зарегистрировано в Минюсте России 12.11.2015 N 39696);

6. Приказ Минздрава России от 08.10.2015 N 707н (ред. от 15.06.2017) «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 N 39438);
7. Приказ Минздрава России от 03.08.2012 № 66н «Об утверждении Порядка и сроков совершенствования медицинскими работниками и фармацевтическими работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по дополнительным профессиональным образовательным программам в образовательных и научных организациях» (Зарегистрировано в Минюсте России 04.09.2012 N 25359);

8. Приказ Минздравсоцразвития РФ 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 РФ 25.08.2010 N 18247);

9. Приказ Минобрнауки России от 12.09.2013 № 1061 (ред. от 11.04.2017) «Об утверждении перечней специальностей и направлений подготовки высшего образования» (Зарегистрировано в Минюсте России 14.10.2013 N 30163);

10. Устав федерального государственного бюджетного учреждения «Федеральный научный центр реабилитации инвалидов им. Г.А. Альбрехта» Минтруда России.

1.3 Требования к уровню подготовки абитуриентов, необходимому для освоения ОПОП ВО 
К освоению ОПОП ВО по специальности ординатуры 31.08.49 «Терапия» допускаются лица, имеющие диплом об окончании медицинского высшего учебного заведения, выданный образовательным учреждением высшего профессионального медицинского образования, имеющего лицензию на право ведения образовательной деятельности в Российской Федерации. В дипломе должна быть запись о получении высшего медицинского образования по специальности «лечебное дело» с присвоением квалификации «врач» или по специальности «педиатрия» с присвоением квалификации «врач».
 1.4 Характеристики профессиональной деятельности выпускников ОПОП ВО 
1.4.1 Область профессиональной деятельности выпускников

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.
1.4.2 Объекты профессиональной деятельности выпускников
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.
1.4.3 Виды профессиональной деятельности, к которому готовятся выпускники
Виды профессиональной деятельности, к которым готовятся выпускники, освоившие программу ординатуры:

· профилактическая;

· диагностическая;

· лечебная;

· реабилитационная;

· психолого-педагогическая;

· организационно-управленческая.

1.4.4 Задачи профессиональной деятельности выпускников
Для освоения программы по специальности «Терапия» специалист (врач) должен уметь решать следующие профессиональные задачи в соответствии с видами профессиональной деятельности:

· профилактическая деятельность:

· 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;

· диагностическая деятельность:

· диагностика заболеваний и патологических состояний пациентов на основе владения пропедевтическими, лабораторными, инструментальными и иными методами исследования;

· диагностика неотложных состояний;

· диагностика беременности;

· проведение медицинской экспертизы;

· лечебная деятельность:

· 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;

· реабилитационная деятельность:

проведение медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения;

· психолого-педагогическая деятельность:

формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих;

· организационно-управленческая деятельность:

· 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.

1.5 Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры
В результате освоения программы ординатуры у выпускника должны быть сформированы универсальные и профессиональные компетенции.

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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 профессиональными компетенциями:

· профилактическая деятельность:

· 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);

· диагностическая деятельность:

· 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);

· лечебная деятельность:

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

· реабилитационная деятельность:

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· психолого-педагогическая деятельность:

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· организационно-управленческая деятельность:

· 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).

Матрица (перечень) компетенций, формируемых в процессе освоения блоков ОПОП ВО ординатуры по направлению подготовки «Терапия», представлена в Приложении 1.
1.6 Сведения о профессорско-преподавательском составе, необходимом для реализации ОПОП ВО ординатуры
Реализация программы ординатуры обеспечивается руководящими и научно-педагогическими работниками организации, а также лицами, привлекаемыми к реализации программы ординатуры на условиях гражданско-правового договора.

Доля штатных научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям ставок) составляет более 70 процентов от общего количества научно-педагогических работников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России (далее – Центр).

Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям ставок), имеющих образование, соответствующее профилю преподаваемой дисциплины (модуля), в общем числе научно-педагогических работников, реализующих программу ординатуры, составляет более 70 процентов.

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 процентов.

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 процентов.

2 Документы регламентирующие содержание и организацию образовательного процесса при реализации ОПОП ВО ординатуры 
В соответствии с Порядком организации и осуществления образовательной деятельности по образовательным программам высшего образования – подготовка кадров высшей квалификации по программе ординатуры и с ФГОС ВО ординатуры по направлению подготовки «Терапия» содержание и организация образовательного процесса при реализации данной ОПОП ВО регламентируется учебным планом, календарным учебным графиком, рабочими программами учебных дисциплин, программами учебной, производственной, включая преддипломную, практик, оценочными средствами, методическими и другими материалами, обеспечивающими качество подготовки и воспитания обучающихся, а также локальными нормативными актами.
2.1 Учебный план и календарный учебный график
В календарном учебном графике указываются периоды осуществления видов учебной деятельности и периоды каникул.

В учебном плане отображается логическая последовательность освоения блоков ОПОП ВО (дисциплин,практик), обеспечивающих формирование компетенций. Указывается общая трудоемкость дисциплин, практик в зачетных единицах, а также их общая и аудиторная трудоемкость в часах. Согласно ФГОС ВО учебный план включает в себя следующие блоки:

Блок 1 «Дисциплины (модули)», который включает дисциплины (модули), относящиеся к базовой части программы, и дисциплины (модули), относящиеся к ее вариативной части.

Блок 2 «Практики», относящийся 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-терапевт».

Для каждой дисциплины, практики указываются виды учебной работы и формы промежуточной аттестации.

При составлении учебного плана СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России руководствовался общими требованиями к условиям реализации основных профессиональных образовательных программ, сформулированными в ФГОС ВО ординатуры по направлению подготовки «Терапия» (учебный план и календарный учебный график представлены в Приложении 1).
2.2 Рабочие программы учебных дисциплин 
В состав ОПОП ВО ординатуры входят рабочие программы всех учебных дисциплин как базовой, так и вариативной частей учебного плана, включая дисциплины по выбору обучающегося.

Рабочие программы дисциплин содержат следующие разделы:

1. Наименование дисциплины

2. Цели и задачи дисциплины

3. Планируемые результаты обучения по дисциплине

4. Место дисциплины в структуре образовательной программы

5. Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся

6. Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества  академических часов и видов занятий

6.1. Учебно-тематическое планирование дисциплины по формам обучения

6.2. Содержание по темам (разделам) дисциплины

7. Перечень учебно-методического обеспечения для самостоятельной работы обучающихся по дисциплине
8. Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

8.1. Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества часов для проведения занятий семинарского типа по темам (разделам)

8.2. Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания

8.3. Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

8.4 
Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

9. Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

10. Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интернет», необходимых для освоения дисциплины

11. Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

12. 
Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

13. 
Материально-техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине
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2.3.1. Цели и задачи дисциплины
Цель подготовка квалифицированного врача-терапевта,  обладающего системой знаний и профессиональной компетенций, способного и готового для самостоятельной профессиональной деятельности в лечении терапевтических заболеваний.
Задачи послевузовского профессионального образования врача-терапевта:

1.
Изучение вопросов этиологии, патогенеза, клиники, диагностики и лечения терапевтических заболеваний, а также рассмотрение основных профилактических направлений в клинике внутренних болезней

2.
Углубление знаний по инфекционным болезням, клинической фармакологии, аллергологии и иммунологии, психотерапии и др.

3.
Овладение навыками физикального обследования больных, посиндромальная и дифференциальная диагностика терапевтических заболеваний, формирование представления о больном и выработка тактики ведения (плана лечения)

4.
Подготовка и доклад больного на обходах в отделениях, клинических конференциях и разборах

5.
Ознакомление с основными методами лабораторно-инструментального исследования, правила интерпретации полученных результатов обследования

6.
Изучение вопросов медико-социальной экспертизы и работы врачебной комиссии, правила оформления листов временной нетрудоспособности и рецептурных бланков на отпуск лекарственных препаратов;

7.
Освоение практических навыков по сердечно-легочной реанимации, а также отработка на манекенах методики внутрисуставных инъекций;

8.
Изучение вопросов организации здравоохранения и общественного здоровья;

9.
Дежурства в клинике внутренних болезней с оказанием необходимой, в том числе неотложной, медицинской помощи совместно с преподавателем кафедры или больничным ординатором.

2.3.2 Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу дисциплины «Терапия» должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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 профессиональными компетенциями:

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4)

· 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)

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи (ПК-6)

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9)

· 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)

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за больными.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-6. Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи

	Знать: сущность и этапы лечения больного терапевтического профиля, технологического выполнения методов диагностики и лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с наиболее распространенными заболеваниями, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику лечения в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний. 

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


2.3.3. Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Терапия» к базовой части Блока 1 образовательной программы.

2.3.4. Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1
	2
	3

	Аудиторные занятия (всего)
	672
	330
	119
	223

	В том числе:
	
	
	
	

	Лекции (Л)
	67
	28
	23
	16

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	605
	302
	96
	207

	Самостоятельная работа  (всего)
	372
	174
	61
	137

	Промежуточная аттестация
	Зачет
	-
	-
	-

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	1044
	504
	180
	360

	
	29
	14
	5
	10


2.3.5. Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.3.5.1 Учебно-тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинарского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	клинические  практические занятия
	
	
	

	Болезни органов пищеварения

Болезни органов дыхания
	4
	
	68
	36
	
	108

	Заболевания сердечно-сосудистой системы
	49
	
	319
	206
	
	576

	Ревматические заболевания
	4
	
	68
	36
	Зачет
	108

	Болезни почек
	4
	
	68
	36
	
	108

	Болезни органов кроветворения
	2
	
	44
	28
	
	72

	Лихорадки неясного генеза

Болезни эндокринной системы
	4
	
	38
	30
	
	72

	ИТОГО
	67
	
	605
	372
	
	1044


2.3.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	Болезни органов пищеварения.

Болезни органов дыхания.

	Правовые основы медицинской деятельности.
Вопросы диспансеризации.

Хронические заболевания кишечника. Дисбиоз.

Язвенная болезнь. НПВП-гастропатии. ГЭРБ. Хронические гастриты.

СРК. Лечение.

Хронические заболевания печени.

Острые вирусные гепатиты.

Хронический панкреатит.

Раки ЖКТ.

Дифференциальный диагноз при синдроме желтухи.

Дифференциальная диагнотика при комах.

Дифференциальная диагностика заболеваний кишечника.

Бронхиальная астма.
Рак легкого.

Дифференциальный диагноз при синдроме преходящей бронхиальной обструкции.

Неотложная помощь при астматическом статусе.

Инфекционно-токсический шок.

Анафилактический шок.

Отек легких, неотложная помощь.
	· 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) 

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании реконструктивной и эстетической хирургической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· 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)

	2.
	Заболевания сердечно-сосудистой системы.
	Артериальные гипертензии.  Дифференциальная диагностика, дифференцированная терапия.

Гипертонические кризы, неотложная помощь.

Отек легких, неотложная помощь.

Кардиогенный шок, неотложная помощь.

Острый коронарный синдром, татика ведения, неотложная помощь. 

Тромбоэмболия легочной артерии, дифференциальный диагноз, татика ведения, терапия.

Внезапная кардиальная смерть.

Цереброваскулярные расстройства в практике терапевта.

ИБС, классификация.

Характеристика функциональных классов стенокардии.

Основы ЭКГ.

Аритмии.

Эндокардиты.

Миокардиты.

Дифференциальная диагностика при синкопальных состояниях.

Основы реанимации.


	· 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) 

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании реконструктивной и эстетической хирургической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· 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)

	3.
	Ревматические заболевания.
	Основы иммунологии.

Острая ревматическая лихорадка.

Ревматоидный артрит -методики обследования больных


Серонегативные спондилоартриты –классификация, оценка ФНП

Микрокристаллические артриты – диф. диагноз


Остеоартроз -  оценка суставного синдрома


Дегенеративные и метаболические заболевания суставов


Артропатии при неревматических заболеваниях


Дифференциальная диагностика заболеваний суставов


Ревматические заболевания околосуставных мягких тканей


Острая ревматическая лихорадка, ревматические пороки сердца Диффузные болезни соединительной ткани - классификация


Системные васкулиты – подходы к терапии


Ревматологические проявления при других заболеваниях (гематологических, эндокринологических, онкологических, неврологических, гастроэнтерологических)


Лекарственные ревматологические синдромы

Заболевания околосуставных мягких тканей.

Диффернциальная диагностика при суставном синдроме.

Синдром ускоренной СОЭ, диагностический поиск.


	· 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) 

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании реконструктивной и эстетической хирургической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· 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)

	4.
	Болезни почек.


	Гломерулонефриты.

Пиелонефрит.

ОПН. ХПН.

Хронический болевой синдром. Боль в нижней части спины.

Острая почечная недостаточность, тактика, неотложная помощь.

ДВСК-синдром.

Нефротический синдром, диагностика, терапия.

Вопросы МСЭК.
	· 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) 

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании реконструктивной и эстетической хирургической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· 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)

	5.
	Болезни органов кроветворения.
	Дифференциальный диагноз при синдроме анемии.

Дифференциальный диагноз при синдроме лимфадении.

Дифференциальный диагноз при гепатомегалии.
	· 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) 

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании реконструктивной и эстетической хирургической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· 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)

	6.
	Лихорадки неясного генеза

Болезни эндокринной системы.

	Лихорадки неясного генеза.

«Острый» живот, дифференциальная диагностика, тактика.

Субфебрилитет неясной этиологии, дифференциальная диагностика, тактика.

ВИЧ инфекция.

Острые вирусные гепатиты.

ОРЗ и ОРВИ в практике терапевта.

Наркомания в практике терапевта

Заболевание щитовидной железы.

Остеопороз.

Сахарный диабет.

Депрессивные расстройства в практике терапевта.

Соматоформные расстройства в практике терапевта.

Климакс в практике терапевта.


	· 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) 

· 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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании реконструктивной и эстетической хирургической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· 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)


2.3.5.3 Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

Примеры оценочных средств
Вопросы к собеседованию

Классификация ИБС

Характеристика функциональных классов стенокардии

Депрессивные расстройства в практике терапевта

Задания в тестовой форме

Методом выбора для дифференциальной диагностики хронического бронхита и бронхоэктатической болезни является:

	Поле для выбора ответа
	Варианты ответов
	Поле для отметки правильного ответа

(+)

	1. 
	Физикальное обследование больного
	

	2. 
	Рентгенограмма легких

	

	3. 
	Бронхоскопия
	

	4. 
	Бронхография
	+

	5. 
	Спирография
	


При хроническом бронхите антибиотики следует назначать :

	Поле для выбора ответа
	Варианты ответов
	Поле для отметки правильного ответа

(+)

	1. 
	В осенне-зимний период
	

	2. 
	При появлении лихорадки
	+

	3. 
	Длительно
	

	4. 
	Антибиотики не следует применять вообще
	


Для лечение пневмонии Фридлендера следует назначить:

	Поле для выбора ответа
	Варианты ответов
	Поле для отметки правильного ответа

(+)

	1. 
	Большие дозы пенициллина
	

	2. 
	Тетрациклин и пенициллин
	

	3. 
	Клафоран
	

	4. 
	Амикацин и аугментин
	+


2.3.5.4 Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1 

Болезни органов пищеварения

Болезни органов дыхания
	УК-1  УК-2  УК-3 ПК-1  ПК-2  ПК-4  ПК-5  ПК-6  ПК-8  ПК-9  ПК-10  ПК-11
	Собеседование – 2

Модульный тест – 2

Зачет – 1

	2
	Тема (раздел) 2

Заболевания сердечно-сосудистой системы
	УК-1  УК-2  УК-3 ПК-1  ПК-4  ПК-5  ПК-6  ПК-8  ПК-9  ПК-10  ПК-11
	Собеседование – 2 

Модульный тест – 2 Зачет – 2

	3
	Тема (раздел) 3 

Ревматические заболевания
	УК-1  УК-2  УК-3 ПК-1  ПК-4  ПК-5  ПК-6  ПК-8  ПК-9  ПК-10  ПК-11
	Собеседование – 2 

Модульный тест – 2  



	4
	Тема (раздел) 4 

Болезни почек
	УК-1  УК-2  УК-3 ПК-1  ПК-4  ПК-5  ПК-6  ПК-8  ПК-9  ПК-10  ПК-11
	Собеседование – 2 

Модульный тест – 2  

	5
	Тема (раздел) 5

Болезни органов кроветворения
	УК-1  УК-2  УК-3 ПК-1  ПК-4  ПК-5  ПК-6  ПК-8  ПК-9  ПК-10  ПК-11
	Собеседование - 2

Модульный тест -2



	6
	Тема (раздел) 6

Лихорадки неясного генеза

Болезни эндокринной системы
	УК-1  УК-2  УК-3 ПК-1  ПК-4  ПК-5  ПК-6  ПК-8  ПК-9  ПК-10  ПК-11
	Собеседование – 2

Модульный тест – 2

Зачет – 3

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.3.5.5 Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 


Промежуточный зачет (в 1, 2, 3 семестре). Включают:

•
 тестирование

•
 представление и защита клинического случая с обязательным теоретическим вопросом преимущественно по теме заболевания представленного пациента – до 3 баллов

•
 оценка выполнения учебного плана по представленному отчету ординатора (аттестационный лист, дневник), в том числе - практических навыков – «зачтено» - «не зачтено»

•
 оценка практических умений – зачет (проводится в течение учебного года по уровню освоения практических умений,  оценка каждого умения проводится по шкале «зачет» - «незачет» с учетом уровня освоения

Допуск до итоговой аттестации - не менее 33 баллов, «зачет» по всем практическим умениям (с оценкой уровня освоения)

Выпускной экзамен по специальности  - до 5 баллов. Включает:

•
Тестирование -  0,2-2 балла

•
Оценка практических умений – зачет (проводится в течение учебного года по уровню освоения практических умений, в том числе в симуляционном классе).

•
уровень  освоения умений:

· 1 – иметь представление, знать показания к проведению

· 2 – знать, принять участие, оценить

· - выполнять самостоятельно 

оценка каждого умения проводится по шкале «зачет» - «незачет» с учетом уровня освоения

•
 оценка выполнения учебного плана по представленному отчету ординатора (аттестационный лист, дневник), в том числе - практических навыков 

•
Собеседование (представление и защита клинического случая с теоретическим обоснованием и литературными данными)  - до 3 баллов

•
Ответ на экзаменационный билет, включающий не менее 3 вопросов из разных разделов блока 1 

При наборе менее 70 баллов за учебный год и менее 8 баллов за соблюдение дисциплины обучащийся должен ответить на теоретический вопрос по специальности

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Зачет
(оценка)
	выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

	
	
	выполнение обучающимися практико-ориентированных заданий 
	Практико-ориентированные задания
	Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части экзамена:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части экзамена

Оценка «отлично» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, если его ответ соответствует и раскрывает тему или задание, обучающийся показывает  знание учебного материала, грамотно и по существу излагает его, не допуская существенных неточностей при выполнении задания, правильно применяет теоретические положения при выполнения задания, владеет необходимыми навыками и приемами его выполнения, однако испытывает небольшие затруднения при формулировке собственного мнения, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, если его ответ в полной мере раскрывает тему/задание,   обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме, обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, неаргументированно.

Итоговая оценка за экзамен выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов электронного тестирования обучающихся и выполнения ими практико-ориентированной части экзамена


2.3.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Рентгенологические изменения при пневмонии, стадии развития, дифференциальный диагноз.

Рентгенологические изменения при опухолях легких и средостения.

Компьютерная томография органов грудной клетки: основные понятия, принципы, КТ анатомия.

Клинические признаки хронической дыхательной недостаточности.

Ведение больных с хронической дыхательной недостаточностью.

Корригированная транспозиция магистральных сосудов, аномалии внутригрудного положения сердца. Клиника, диагностика, прогноз.

«Синие» пороки у взрослых – тетрада (пентада, триада) Фалло, атрезия трехстворчатого клапана, аномалия Эбштейна. Критерии диагностики, клиники, прогноз.

Острая ревматическая лихорадка. Хроническая ревматическая болезнь сердца. Этиология. Патогенез. Клиника. Диагностика. Лечение. Профилактика.

Клинические проявления атеросклероза, методы диагностики. Первичные и вторичные гиперлипидемии. Семейные формы дислипдемий

Заболевания аорты. Этиология заболеваний аорты. Генетические механизмы развития заболеваний аорты. Определение истинной и ложной аневризмы аорты. Клиническая классификация аневризм аорты.

Клинические проявления аневризм брюшной аорты, неосложнённая стадия. Симптомы расслаивающей аневризмы брюшной аорты, дифференциальный диагноз. Диагностика аневризм брюшной аорты. Естественное течение аневризм брюшной аорты. Показания к хирургическому лечению. Прогноз аневризм брюшной аорты

Задания в тестовой форме

Каковы основные патогенетические механизмы повышения артериального давления?

a. активация системы ренин-ангиотензин-

альдостерон

b. активация симпатической нервной системы

c. дисфункция эндотелия

d. избыточная реабсорбция натрия на уровне почек

Перечислите модифицируемые факторы риска артериальной гипертензии

a. малоподвижный образ жизни

b. курение

c. избыточное употребление в пищу поваренной соли

d. злоупотребление алкоголем

Какая шкала используется для определения риска смерти от сердечно-сосудистых заболеваний в течение

ближайших 10 лет?

a. CHA2DS2-VASc

b. SCORE

c. HAS-BLED

Наиболее частое электрокардиографическое проявление дисфункции синусового узла.

a. синусовая тахикардия

b. синусовая аритмия

c. синусовая брадикардия *

d. миграция водителя ритма

Вопросы к собеседованию

1. Оценка суставного синдрома у больных ревмаьтческими заболеваниями.

2. Показания и противопоказания к внутрисуставному введению лекарственных преапаратов.

3.  Острая ревматическая лихорадка, распространенность, заболеваемрсть, этиология, патогенез, патоморфология.
4. Диагностика осной ревматической лихорадки.

5. Диагностика и дифференциальная диагностика болезни Лайма.

6. Диагностика и дифференциальная диагностика подагры.

7. Методы интенсификации лечения ревматоидного артрита, оценка эффективности проводимой базисной терапии при РА.

8. Этиология, патогенез, классификация системной красной волчанки.
9. Поражение внутренниз органов при системной склеродермии.

10. Основные принципы профилактики остеопороза.

2.3.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций УК-1,
УК-2, УК-3, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики а контроль их сформированности на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации.

По окончании обучения по дисцплине «Терапия» врач-ординатор должен:

· знать:

- основы законодательства о здравоохранении и директивные документы, определяющие деятельность органов и учреждений здравоохранения;

- общие вопросы организации терапевтической помощи в стране, работу больнично-поликлинических учреждений, организацию работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению;

- основные вопросы нормальной и патологической анатомии, нормальной и патологической физиологии, взаимосвязь функциональных систем организма и уровни их регуляции;

- основы водно-электролитного обмена, кислотно-щелочной баланс; возможные типы их нарушений и принципы лечения;

- систему кроветворения и гемостаза, физиологию и патофизиологию свертывающей системы крови, основы кровезаместительной терапии, показатели гомеостаза в норме и патологии;

- клиническую симптоматику и патогенез основных терапевтических заболеваний у взрослых и детей, их профилактику, диагностику и лечение, клиническую симптоматику пограничных состояний в терапевтической клинике;

- основы фармакотерапии в клинике внутренних болезней, фармакодинамику и фармакокинетику основных групп лекарственных средств, осложнения, вызванные применением лекарств, методы их коррекции;

- основы иммунобиологии и реактивности организма;

- организацию службы интенсивной терапии и реанимации в терапевтической клинике, оборудование палат интенсивной терапии и реанимации;

- основы немедикаментозной терапии, физиотерапии, лечебной физкультуры и врачебного контроля, показания и противопоказания к санаторно-курортному лечению;

- основы рационального питания здоровых лиц, принципы диетотерапии терапевтических больных;

- противоэпидемические мероприятия в случае возникновения очага инфекции;

- ВТЭ при внутренних болезнях;

- диспансерное наблюдение за здоровыми и больными, проблемы профилактики;

- формы и методы санитарно-просветительной работы;

- принципы организации медицинской службы гражданской обороны.

уметь:

- получить информацию о заболевании, применить объективные методы обследования больного, выявить общие и специфические признаки заболевания;

- оценить тяжесть состояния больного, принять необходимые меры для выведения больного из этого состояния, определить объем и последовательность реанимационных мероприятий, оказать необходимую срочную помощь;

- определить специальные методы исследования (лабораторные, рентгенологические и функциональные);

- определить показания для госпитализации и организовать ее;

- провести дифференциальную диагностику, обосновать клинический диагноз, план и тактику ведения больного;

- оценить электрокардиограмму, фонокардиограмму, спирограмму, данные рентгенологического обследования и дать по ним заключение;

- определить степень нарушения гомеостаза и выполнить все мероприятия по его нормализации;

- назначить необходимые лекарственные средства и другие лечебные мероприятия;

- определить вопросы трудоспособности больного - временной или стойкой нетрудоспособности, перевод на другую работу;

- провести необходимые противоэпидемические мероприятия при выявлении инфекционного заболевания;

- провести диспансеризацию здоровых и больных, уметь анализировать результаты;

- оформить медицинскую документацию, предусмотренную законодательством по здравоохранению.

владеть навыками:

Врач-терапевт должен уметь установить диагноз и провести необходимое лечение при следующих заболеваниях:

Заболевания сердечно-сосудистой системы

- ишемическая болезнь сердца, инфаркт миокарда и его осложнения (аневризма сердца и др.);

гипертоническая болезнь и симптоматические артериальные гипертензии;

- миокардиты;

- перикардиты;

- врожденные пороки сердца (открытый артериальный проток, дефекты перегородок сердца, коарктация аорты, синдром Эйзенменгера);

- нейроциркуляторная дистония;

- миокардиодистрофия (алкогольная, тонзиллогенная, вегетативно-дисгормональная);

- кардиомиопатии;

- инфекционные эндокардиты;

- нарушения сердечного ритма и проводимости;

- острая и хроническая недостаточность кровообращения (лево- и правожелудочковая, комбинированная).

Болезни органов дыхания

- бронхит (острый, хронический);

- пневмония (острая, затяжная, хроническая);

- бронхоэктатическая болезнь, ателектаз легкого, абсцесс и гангрена легкого;

- бронхиальная астма;

- сухой и экссудативный плеврит;

- спонтанный пневмоторакс, гидроторакс и пиопневмоторакс;

- эмфизема легких;

- дыхательная недостаточность;

- легочное сердце (острое, подострое и хроническое);

- туберкулез легкого и плевриты;

- рак легкого;

- профессиональные заболевания легких.

Болезни органов пищеварения

- заболевания пищевода (дискинезия, ахалазия кардии, эзофагит, пептическая язва, рак пищевода);

- острый и хронический гастрит;

- язвенная болезнь желудка и 12-ти перстной кишки;

- постгастрорезекционные расстройства;

- хронический энтерит и колит;

- острый и хронический панкреатит;

- дискинезия желчных путей, острый и хронический холецистит, холангит, рак печени и желчного пузыря;

- острые и хронические гепатиты, гепатозы, цирроз печени, печеночная недостаточность;

- рак желудка;

- рак кишечника;

Болезни мочевыделительной системы

- гломерулонефрит (острый и хронический)

- пиелонефрит (острый и хронический);

- почечная гипертония;

- нефротический синдром;

- амилоидоз;

- почечно-каменная болезнь;

- острая и хроническая почечная недостаточность;

- рак почки;

- цистит,

- уретрит.

Болезни системы кроветворения

- железодефицитная, постгеморрагическая, В-12 и фолиодефицитная анемия;

- острый лейкоз, хронический миелолейкоз, хронический лимфолейкоз;

- миеломная болезнь;

- лимфогрануломатоз, агранулоцитоз;

- геморрагические диатезы.

- ДВС-синдром

Болезни эндокринной системы

- сахарный диабет;

- тиреоидит, диффузный токсический зоб, гипотиреоз;

- болезни гипофизарно-надпочечниковой системы (болезнь Иценко-Кушинга, акромегалия, феохромоцитома);

- ожирение;

Ревматические болезни

- ревматизм;

- ревматические пороки сердца;

- ревматоидный артрит;

- анкилозирующий спондиллоартрит (б. Бехтерева);

- болезнь Рейтера;

- реактивные артриты;

- остеохондроз позвоночника;

- первично деформирующий остеоартроз;

- псориатический артрит;

- подагра;

- диффузные заболевания соединительной ткани (системная красная волчанка, склеродермия, дерматомиозит, узелковый периартериит).

Инфекционные заболевания

- грипп и ОРЗ;

- пищевые токсикоинфекции, сальмонеллез, ботулизм, брюшной тиф и паратифы, бруцеллез, дизентерия, протозойные колиты;

- ишерихиоз, инфекционный мононуклеоз, иерсиниоз, лептоспироз, туляремия, орнитоз, желтая лихорадка, токсоплазмоз, лейшманиоз, сап, ящур, холера, малярия, стафилококковая инфекция, сыпной тиф, сибирская язва, чума, бешенство, менингококковая инфекция, натуральная оспа, столбняк, полиомиелит, дифтерия, коклюш, корь, скарлатина, ветряная оспа, инфекционный паротит, СПИД.

Профессиональные заболевания

- химической этиологии (токсический ринофарингит, бронхит, бронхиолит и пневмония, бронхиальная астма, интоксикация химическими веществами, токсическое поражение кроветворного аппарата, гепато-билиарной системы, почек и мочевыводящих путей, нервной системы);

- кожи (аллергические заболевания, дерматозы, микозы, эризипелоид, кандидозы);

- органов дыхания пылевой этиологии (бронхиты, пневмокониозы, эмфизема легких);

- вызванные действием физических факторов (вибрационная болезнь, лучевая болезнь, воздействие шума, повышенного и пониженного давления, радиации, лазерного излучения и др.);

- вызванные перенапряжением отдельных органов и систем;

- аллергические инфекционные и онкологические, вызванные воздействием производственных факторов.

Неотложные состояния в клинике внутренних болезней

- острая дыхательная недостаточность, гипоксическая кома, тромбоэмболия легочной артерии;

- астматический статус при бронхиальной астме;

- пневмоторакс;

- острая сердечно-сосудистая недостаточность, обморок, сердечная астма, отек легких, шок;

- нарушение ритма сердца, аритмический шок;

- болевой и геморрагический шок;

- токсикоинфекционный шок;

- гипертонический криз и острое нарушение мозгового кровообращения;

- анафилактический шок и острые аллергические состояния;

- печеночная недостаточность;

- острая почечная недостаточность, острая токсическая почка, почечная колика;

- кома (диабетическая, гипогликемическая, гиперосмолярная);

- нарушение проводимости сердца и синдром Морганьи-Эдемса-Стокса;

- ожоги, отморожения, поражение электрическим током, молнией, тепловой и солнечный удар, утопление, внезапная смерть.

Острые хирургические заболевания

- клинику, диагностику и лечение острого аппендицита, ущемленной грыжи; перфоратийной язвы и 12-перстной кишки, кишечной непроходимости, острого холецистита и панкреатита, острого гастродуоденального кровотечения, перитонита, тромбоза мезентериальных сосудов, острой задержки мочи, внематочной беременности.

Акушерство и гинекология

- заболевания сердца и других органов при беременности;

- лечение внутренних болезней у беременных.

2.3.7 Этапы формирования компетенций  УК-1, УК-2, УК-3, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Терапия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Медицинская психология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Надлежащая клиническая практика
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Педагогика
	
	Государственная итоговая аттестация

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Терапия
	Медицинская психология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Надлежащая клиническая практика
	Государственная итоговая аттестация

	
	Педагогика
	
	Проиводственная (клиническая) практика

	УК-3

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
	Терапия
	Медицинская психология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Надлежащая клиническая практика
	Государственная итоговая аттестация

	
	Педагогика
	
	

	ПК-1

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 
	Терапия
	Медицинская психология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Лучевые методы диагностики
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Патология
	Медицинская психология
	Государственная итоговая аттестация

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Надлежащая клиническая практика
	

	ПК-2

готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными
	Терапия
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	
	ВИЧ-инфекция
	Государственная итоговая аттестация

	
	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	

	ПК-4

готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков
	Терапия
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Клиническая фармакология
	ВИЧ-инфекция
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	Государственная итоговая аттестация

	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
	Терапия
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Патология
	ВИЧ-инфекция
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Клиническая фармакология
	Обучающий симуляционный курс
	Государственная итоговая аттестация

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	Проиводственная (клиническая)практика

	ПК-6 

готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи
	Терапия
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Клиническая фармакология
	Обучающий симуляционный курс
	Государственная итоговая аттестация

	ПК-8 

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении
	Терапия
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Клиническая фармакология
	Обучающий симуляционный курс
	Проиводственная (клиническая)практика

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	ПК-9 

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих
	Терапия
	ВИЧ-инфекция
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Клиническая фармакология
	
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	ПК-10
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях
	Терапия
	Онкология
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	ВИЧ-инфекция
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	ПК-11 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей
	Терапия
	
	Государственная итоговая аттестация

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	


Форма промежуточной аттестации – зачет, который включает две части:

– выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2– выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно).
Описание шкалы оценивания электронного тестирования

– от 0 до 49,9% выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 50 до 69,9% – удовлетворительно;

– от 70 до 89,9% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

2. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части экзамена: 

- соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

- умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

- логичность, последовательность изложения ответа;

- наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

- аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части экзамена

Оценка «отлично» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, если его ответ соответствует и раскрывает тему или задание, обучающийся показывает знание учебного материала, грамотно и по существу излагает его, не допуская существенных неточностей при выполнении задания, правильно применяет теоретические положения при выполнения задания, владеет необходимыми навыками и приемами его выполнения, однако испытывает небольшие затруднения при формулировке собственного мнения, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, если ответ в полной мере раскрывает  тему/задание, обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме,  обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, неаргументированно.

Итоговая оценка за экзамен выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов электронного тестирования обучающихся и выполнения ими практико-ориентированной части экзамена.
2.3.8. Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1. Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации ординаторов в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.3.8.1. Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) Основная литература

Сердечная недостаточность / Рой С Гарднер, Тереза А. МакДонак, Никола Л. Уокер; пер с анг; под ред. проф. С.Н. Терещенко. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 360с.:ил.
Профилактика и лечение хронических заболеваний верхних отделов желудочно-кишечного тракта / под ред. акад. РАН В.Т. Ивашкина.- 3-е изд. перераб. и доп. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 176с.:ил.
Руксин, В.В. Неотложная кардиологическая помощь на догоспитальном этапе: руководство для врачей. - 2-е изд.,перераб. и доп. / В.В. Руксин. – СПб.: ИнформМед, 2012. – 288с.
Руксин, В.В. Краткое руководство по неотложной кардиологии / В.В. Руксин. – СПб.: СПб.: ИнформМед, 209. – 415с.
Нарушения водно-солевого обмена [Руководство для врачей] / Г.Д. Шостка, В.Г. Радченко, Е.В. Колмакова, В.Ю. Ряснянский ; ГВУПО СЗГМУ им. И.И. Мечникова Минздрава РФ. – СПб, 2015. – 264с.
ВИЧ-инфекция и СПИД. Национальное руководство. Краткое издание. / под ред. В.В. Покровского М.: ГЭОТАР –Медиа, 2014. – 528 с.
Онкология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. В.И. Чиссова, М.И. Давыдова. – М.:ГЭОТАР - Медиа, 2017. – 624 с.
Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с.

б) Дополнительная литература

Заболотных, И.И. Сахарный диабет: патогенез, клиническая картинаю диагностика, МСЭ. Реабилитация. Лечение / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова, И.С. Ишутина. – СПб: Изд. дом СПбМАПО, 2006. – 98с.
Кантемирова, Р.К. Фармакотерапия в гериатрической практике / Р.К. Кантемирова, В.Г. Чернобай, А.Л. Арьев, С.Д. Дзахова. – СПб: Спецлит, 2009. – 159с.
Чазова, И.Е. Метаболический синдром / И.Е. Чазова, В.Б. Мычка. – М.: Медиа Медика.2004. – 168с.
Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160 с.
Заболотных, И.И. Клинико-экспертная диагностика патологии внутренних органов / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова. – СПб.: СпецЛит, 2008. – 207с.
Заболотных, И.И. Болезни суставов: Руководство для врачей. – Изд. 3-е исправ. и доп. / И.И. Заболотных. - СПб.: СпецЛит, 20013. – 279с.:ил
Иванова, Н.В. Ацианотические врождённые пороки сердца у взрослых: учебное пособие / Н.В. Иванова, Ю.Н. Гришкин. – СПб.: ФАРМАМЕД. РФ, 2015. – 59с.
Обязательные диагностические исследования при медико-социальной экспертизе: метод. пособие / И.И. Заболотных. – 2-е изд. – СПб.: СпецЛит,2016. – 102с.
Кулешова, Э.В. Стабильная ишемическая болезнь сердца: лечение, диспансерное наблюдение, диагностика: пособие для врачей / Э.В. Кулешова, Е.А. Демченко, А.В. Панов. - СПб.: ФармаМед. РФ, 2015. – 40с.
Зотова, И.В. Внедрение клинических рекомендаций по ведению больных с мерцательной аритмией  в практику работы лечебно-профилактического учреждения / И.В. Зотова, Д.А. Затейщиков. – М.,2016. – 136с. 
Периодические издания (журналы)
Терапевтический архив 2012-2017(2018)

2.3.8.2. Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/

Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.3.8.3. Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.3.8.3.1. Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.3.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Терапия»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.
Успешное усвоение учебной дисциплины «Терапия» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для данной дисциплины. Проводимые на клинических практических занятиях различных модульных тестированийи дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Терапия» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих.

2.3.8.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование

	Ознакомление с видеоматериалами электронных ресурсов
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение клинических задач, перевод текстов, проведение расчетов, подготовка клинических разборов)
	Собеседование

Проверка заданий

Клинические разборы

	Участие в научно-исследовательской работе Центра
	Доклады

Публикации

	Участие в научно-практических конференциях, семинарах
	Предоставление сертификатов участников

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.3.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия клинического практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.3.8.5. Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы
2.3.9 Материально-техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1


[image: image4.emf]
2.4.1 Цели и задачи дисциплины

Цель дисциплины – изучения дисциплины является формирование у врача ординатора углубленных профессиональных знаний в области Лучевой диагностики.

Задачи дисциплины:

1. Ознакомление с этапами и методологией лучевых исследований

2. Обучение основам планирования лучевых исследований.

3. Обучение анализу данных лучевых исследований.

4. Обучение общим принципам алгоритма проведения лучевых исследований.

Сформировать обширный и глубокий объем базовых, фундаментальных медицинских знаний, формирующих профессиональные компетенции врача любой специальности, способного успешно решать свои профессиональные задачи:

иметь практический опыт составления алгоритма проведения лучевых исследований, трактовки данных экстренных лучевых исследований, сопоставления данных различных лучевых исследований.

2.4.2. Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими компетенциями:

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

· 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)

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.


2.4.3. Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Лучевые методы диагностки» относится к блоку 1 базовой части учебного плана. 

2.4.4.  Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1
	2
	3

	Аудиторные занятия (всего)
	24
	24
	
	

	В том числе:
	
	
	
	

	Лекции (Л)
	2
	2
	
	

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	22
	22
	
	

	Самостоятельная работа  (всего)
	12
	12
	
	

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	36
	36
	
	

	
	1
	1
	
	


2.4.5  Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.4.5.1 Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	занятия клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1 

Правовые основы медицинской деятельности. История лучевой диагностики. Основы рентгенологических исследований. Организация службы лучевой диагностики Физико-технические основы рентгенологии и других методов лучевой диагностики

Радиационная безопасность  при рентгенологических исследованиях

Медицинская информатика


	2
	
	4
	2
	Зачет (тест) 
	8

	Тема (раздел) 2

Лучевая диагностика заболеваний головы и шеи
	
	
	2
	2
	
	4

	Тема (раздел) 3 

Лучевая диагностика заболеваний мочеполовых органов, забрюшинного пространства и малого таза

 Лучевая   диагностика  в педиатрии
	
	
	6
	2
	
	8

	Тема (раздел) 4

Лучевая диагностика заболеваний пищеварительной системы и брюшной полости                                          
	
	
	2
	2
	
	4

	Тема (раздел) 5

Лучевая диагностика заболеваний скелетно-мышечной системы 
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 6

Лучевая диагностика заболеваний органов дыхания и средостения 

 Лучевая диагностика заболеваний сердечно-сосудистой системы 

 Лучевая диагностика заболеваний грудных  желез                          


	
	
	4
	2
	
	6

	ИТОГО
	2
	
	22
	12
	0
	36


2.4.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	История лучевой диагностики. Основы рентгенологических исследований. Организация службы лучевой диагностики Физико-технические основы рентгенологии и других методов лучевой диагностики

Радиационная безопасность  при рентгенологических исследованиях

Медицинская информатика


	Правовые основы медицинской деятельности 

Основы медицинского страхования                                  

Национальный проект «Здоровье»

История рентгенологии и  других методов лучевой диагностики  (КТ, МРТ, УЗИ)   

Рентгенология (лучевая диагностика) как клиническая дисциплина

Основы формирования рентгеновского изображения

Построение заключения лучевого исследования
Психологические аспекты лучевой диагностики               
Организационные вопросы службы лучевой диагностики

Вопросы статистики

Планирование и организация последипломного обучения специалистов лучевой диагностики в России

Представление информации

Вычислительные средства

Методы формирования и обработки цифровых диагностических изображений

Автоматизированные рабочие места (АРМ) систем для лучевой диагностики

Физика рентгеновских лучей                                    
Принцип получения рентгеновских лучей

Свойства рентгеновских лучей

Закономерности формирования рентгеновского изображения      

Рентгеноднагностические аппараты 

Методы получения рентгеновского изображения             

Рентгеновская фототехника

Способы контроля за качеством проявления

Основы формирования цифровых изображений

Основные принципы сбора данных в КТ

Основные характеристики КТ-изображения

Основные виды обработки КТ-изображений

Магнитно-резонансная томография

Конструкция МР–томографов

Ультразвуковые исследования

Радионуклидное исследование

Дозиметрия рентгеновского излучения     

Клинические радиационные эффекты  
Охрана труда и техника безопасности в отделении лучевой диагностики
Гигиеническое нормирование в области радиационной безопасности
Методы снижения дозовых нагрузок при рентгенологических процедурах
Ядерные и радиационные аварии      
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

	2.
	Лучевая диагностика заболеваний головы и шеи 
	Методики исследования

Рентгеноанатомия и рентгенофизиология
Заболевания черепа

Заболевания уха
Заболевания носа, носоглотки и околоносовых пазух
Заболевания глаза и глазницы
Заболевания зубов и челюстей
Заболевания гортани
Заболевания щитовидной и околощитовидных желез
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

· 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)



	3
	Лучевая диагностика заболеваний мочеполовых органов, забрюшинного пространства и малого таза

 Лучевая   диагностика  в педиатрии 
	Методики исследования    

Анатомия и физиология      

Заболевания почек, верхних мочевых путей  и надпочечников
Заболевания мочевого пузыря, уретры и мужских половых органов    

Воспалительные заболевания
Заболевания женских половых органов и рентгенодиагностика (лучевая диагностика) в акушерстве   

Внеорганные заболевания забрюшинного пространства и малого таза 

 Организация рентгеновского  (лучевой диагностики) отделения (кабинета) в детских лечебных учреждениях: стационар, поликлиника, объединение  

Методика и техника рентгенологического исследования детей

Рентгенодиагностика (лучевая диагностика)заболеваний органов дыхания и средостения

Особенности рентгенодиагностики (лучевой диагностики) заболеваний пищеварительного тракта  

Рентгенодиагностика (лучевая диагностика) заболеваний опорно-двигательной системы

Рентгенодиагностика (лучевая диагностика) заболеваний сердечно-сосудистой системы

Рентгенодиагностика (лучевая диагностика)  заболеваний мочевыделительной системы у детей                                                                                                                          
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

· 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)



	4
	Лучевая диагностика заболеваний пищеварительной системы и брюшной полости                                          
	Методы лучевого  исследования органов                   пищеварительной системы и брюшной полости

Рентгеноанатомия и рентгенофизиология

Понятие о функциональной морфологии отдельных частей желудка

Пороки развития органов пищеварительной системы и брюшной полости

Заболевания глотки и пищевода

Прочие нарушения функции глотки и  глоточно-пищеводного сегмента

Заболевания желудка

Функциональные заболевания 

Заболевания тонкой кишки

Опухоли тонкой кишки

Заболевания ободочной и прямой кишок

Карциноидные опухоли              

Заболевания поджелудочной железы

Заболевания печени и желчных протоков

Заболевания селезенки

Заболевания диафрагмы

Внеорганные заболевания брюшной полости

Неотложная рентгенодиагностика
	· готовность к определению у готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

· 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)



	5
	Лучевая диагностика заболеваний скелетно-мышечной системы 
	Методы лучевого исследования
Рентгенография в стандартных проекциях
Рентгеноанатомия и основы физиологии
Лучевая семиотика заболеваний костей и суставов
Травматические повреждения опорно-двигательной системы

Нарушения развития скелета
Воспалительные заболевания костей
Опухоли костей 
Эндокринные и метаболические заболевания скелета
Нейрогенные и ангиогенные дистрофии скелета
Асептические некрозы костей
Поражения скелета при заболеваниях крови
и ретикулоэндотелиальной системы (РЭС)
Заболевания суставов
Заболевания мягких тканей скелетно-мышечной системы
Заболевания позвоночника и спинного мозга
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

· 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)



	6
	Лучевая диагностика заболеваний органов дыхания и средостения 

 Лучевая диагностика заболеваний сердечно-сосудистой системы 

 Лучевая диагностика заболеваний грудных  желез                          


	Методы исследования

Рентгеноинструментальные методики

Рентгеноанатомия и рентгенофизиология органов грудной полости

Общая рентгеносемиотика

Схема анализа патологической тени в легких

Заболевания трахеи

Воспалительные заболевания легких    

Диффузные заболевания бронхов                              

Эмфизема легких

Изменения легких при профессиональных  заболеваниях  

Туберкулез легких


Злокачественные опухоли легких   

Определение распространенности процесса  по системе TNM                                                                                                              

Метастатические опухоли легких 

Доброкачественные опухоли бронхов и легких                                                                  

Паразитарные и грибковые заболевания легких                     

Изменения в легких при системных заболеваниях    

Изменения в легких при нарушениях  кровообращения в малом круге                                                             

Заболевания средостения  

Заболевания плевры                                                                                                                        

Грудная полость после операций  и лучевой терапии  

Неотложная рентгенодиагностика (лучевая диагностика) повреждений и острых заболеваний органов грудной полости 

 Методики исследования сердца и сосудов                             
Рентгеноанатомия и рентгенофизиология сердца и сосудов

Рентгеносемиотика

Врожденные пороки сердца и аномалии развития сосудов

Хроническая ишемическая болезнь сердца

Заболевания лимфатических сосудов  Методы исследования

Рентгеномаммография

Нормальная анатомия грудной железы

Анатомические  варианты

Общая рентгеносемиотика

Дифференциальная диагностика узловых образований молочной железы

Лучевая диагностика воспалительных заболеваний 

Травма молочной железы

Эндопротезирование молочной железы

Лучевая диагностика заболеваний грудной железы у мужчин
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

· 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)




2.4.5.3. Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации по дисциплине (модулю)

2.4.5.4 Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1 

Правовые основы медицинской деятельности. История лучевой диагностики. Основы рентгенологических исследований. Организация службы лучевой диагностики Физико-технические основы рентгенологии и других методов лучевой диагностики

Радиационная безопасность  при рентгенологических исследованиях

Медицинская информатика
	УК-1


	Собеседование - 2

Модульный тест -2

 

	2
	Тема (раздел) 2

Лучевая диагностика заболеваний головы и шеи
	УК-1, ПК-1
	Собеседование - 2

Модульный тест -2

Проверка рефератов, докладов на заданные темы -2

	3
	Тема (раздел) 3 

Лучевая диагностика заболеваний мочеполовых органов, забрюшинного пространства и малого таза

Лучевая диагностика в педиатрии
	УК-1, ПК-5
	Собеседование - 2

Модульный тест -2

Проверка рефератов, докладов на заданные темы -2

	4
	Тема (раздел) 4

Лучевая диагностика заболеваний пищеварительной системы и брюшной полости
	УК-1, ПК-5
	Собеседование - 2

Модульный тест -2



	5
	Тема (раздел) 5

Лучевая диагностика заболеваний скелетно-мышечной системы 
	УК-1, ПК-5
	Собеседование - 2

Модульный тест -2



	6
	Тема (раздел) 6

Лучевая диагностика заболеваний органов дыхания и средостения 

Лучевая диагностика заболеваний сердечно-сосудистой системы Лучевая диагностика заболеваний грудных желез
	УК-1, ПК-5
	Собеседование - 2

Модульный тест -2

Зачет - 1

	Вид промежуточной аттестации
	зачет


2.4.5.5 Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Текущий контроль
	выполнение электронного тестирования по темам (Текущий контроль с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов) по темам
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет

	2
	зачет
	выполнение  Зачетного электронного тестирования (аттестационное испытание с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов) 
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет


2.4.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

Индивидуальный дозиметр следует располагать над  фартуком на уровне

а)      груди

б)      живота

в)      таза

г)        под фартуком на уровне таза

Наиболее часто используемым методом лучевого исследования в участковых больницах и врачебных амбулаториях является:

а)      Дентальная объемная томография

б)      ПЭТ

в)      МРТ

г)      Рентгенография

Одиночная известковой плотности тень неправильной формы до 1 см в правой верхней половине живота, располагающаяся в боковой проекции кпереди от позвоночника, обусловлена

а)камнем желчного пузыря или общего желчного протока

б)почечным камнем

в)обызвествленным лимфоузлом

г)обызвествлением в головке поджелудочной железы

2.4.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций


Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся.


Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированных оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплины.


Формирование части компетенций ПК-5, УК-1 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики, а контроль их сформированности - на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации.


В результате прохождения обучения ординатор должен:

· Знать:

· этиологию, патогенез, динамику патологических изменений;

· основные принципы лучевого обследования больных;

· особенности различных методов лучевой диагностики в выявлении патологии;

· организацию планового и неотложного лучевого обследования, правила ведения медицинской документации;

· взаимосвязь локальной  патологии с заболеваниями организма в целом;

· о возможностях отечественной и зарубежной техники для диагностики;

· основные принципы лучевой терапии злокачественных опухолей;

· цели и задачи предоперационной, интра- и послеоперационной лучевой терапии;

· режимы фракционирования дозы излучения во времени;

· принципы пространственного распределения дозы излучения; основные виды ионизирующих излучений применяемых для лечения злокачественных опухолей;

· особенности распределения дозы различных видов ионизирующих излучений в тканях;

· способы облучения больных.

· Уметь:

· собирать и анализировать информацию о состоянии здоровья пациента;

· проводить расспрос пациента и его родственников, выявлять жалобы, анамнез жизни, анамнез болезни;

· составлять план лучевого обследования пациента;

· анализировать результаты лучевого обследования пациента;

· ставить предварительный диагноз с последующим направлением к врачу-специалисту;

· решать деонтологические задачи, связанные со сбором информации о пациенте, диагностикой, лечением, профилактикой и оказанием помощи больным;

· самостоятельно работать с учебной, научной, нормативной и справочной литературой - вести поиск, превращать прочитанное в средство для решения профессиональных задач;

· реализовать этические и деонтологические аспекты врачебной деятельности в общении с коллегами, медицинскими сестрами и младшим персоналом, родственниками пациента;

· определить показания к предоперационному, интра- и послеоперационному облучению онкологических больных;

· определить показания к использованию лучевой терапии как основного метода лечения злокачественных опухолей;

· выбрать оптимальный режим распределения дозы излучения во времени;

· установить оптимальный объем облучения;

· выбрать вид ионизирующего излучения, методику облучения;

· знать принципы предлучевой подготовки.

· Владеть:

· методами работы с учебной и учебно-методической литературой;

· методами и методиками лучевого обследования больных;

· методами анализа результатов рентгенологических исследований, компьютерной томографии, магнитно-резонансной томографии, ультразвукового исследования и дополнительной информации о состоянии больных.

· алгоритмом постановки предварительного диагноза с последующим направлением пациента к соответствующему врачу-специалисту;

· выполнением основных врачебных диагностических и лечебных мероприятий по оказанию первой врачебной помощи при неотложных и угрожающих жизни состояниях.

2.4.7 Этапы формирования компетенций ПК-5, УК-1 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки  по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу


	Терапия
	Терапия
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Лучевые методы диагностики
	Онкология
	Государственная итоговая аттестация

	
	Клиническая фармакология
	Медицинская психология
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Проиводственная (клиническая) практика
	
	

	
	Проиводственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	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
	Травматология и ортопедия
	Стационарная практика
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Лучевые методы диагностики
	Онкология
	

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	
	Патология
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Проиводственная (клиническая) практика
	
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	


2.4.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1. Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации и проведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.4.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) Основная литература

Баиндурашвили, А. Г. Врожденные пороки развития голени у детей: монография  / А. Г. Баиндурашвили, Л. Ф. Каримова. – СПб.: Спец.Лит, 2012. -207 с.

Петров, В. И. Медицина, основанная на доказательствах / В. И. Петров,

С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2012. – 141с.

Васильев, А.Ю. Лучевая диагностика пороков и болезней культей нижних конечностей / А. Ю. Васильев, Е. А. Егорова. – М.: «Медицина»,2008. – 208с.ил.

б) Дополнительная литература

Рейнберг С. А. Рентгенодиагностика заболеваний костей и суставов. – 4-е  изд. испр. и доп.; в 2-х томах. – М.: «Медицина 1964.

Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.

Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Косинская Н. С. Нарушения развития костно-суставного аппарата / Н. С. Косинская . – Л. «Медицина», 1966. – 357с.

Косинская Н. С. Фиброзные дисплазии и дистрофии костей / Н. С. Косинская. – Л.: «Медицина»,1973. – 418с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016год): проект. – СПб.:Человек,2017. – 262с.

2.4.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»
www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.4.8.3  Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.4.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.4.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «лучевая диагностика»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним. 

Успешное усвоение учебной дисциплины предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для данной дисциплины. Проводимые на практических занятиях различных модульных тестирований и дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
В этой связи при проработке дистанционного лекционного материала обучающиеся должны иметь в виду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. 

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «лучевая диагностика» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала. 

2.4.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе )
	тестирование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.4.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия клинического практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.4.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

Стандарты медицинской помощи: http://www.rspor.ru/ 
2.4.9 Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1


[image: image5.emf]
2.5.1 Цели и задачи дисциплины

Целью изучения дисциплины является формирование у клинических ординаторов углубленных профессиональных знаний в области патологической анатомии.

Задачи подготовки по специальности «Патология»: 

· ознакомление с вопросами организации работы патологоанатомического отделения и правовой базы деятельности врача-патологоанатома;

· овладение теоретическими знаниями об этиологии, патогенезе, морфогенезе и принципах морфологической диагностики различных патологических процессов и заболеваний;

· обучить умению проводить анализ патоморфологических данных;

· сформировать методологические и методические основы клинического мышления и рационального действия врача.

2.5.2 Планируемые результаты обучения по дисциплине «Патология»:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 определению у пациентов патологических состояний, симптомов, синдромов заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5).

· Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за больными.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.


2.5.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Патология» входит в базовую часть Блока 1 учебного плана. 

2.5.4 Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся
	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1

	Аудиторные занятия (всего)
	44
	44

	В том числе:
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	40
	40

	Самостоятельная работа  (всего)
	28
	28

	Общая трудоемкость                                                 часы

                                                             зачетные единицы
	72
	72

	
	2
	2


2.5.5 Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.5.5.1 Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	занятия клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1 

Общие принципы морфологической диагностики
	1
	
	4
	3


	Зачет
	8

	Тема (раздел) 2

Патологическая анатомия заболеваний сердечно-сосудистой и эндокринной системы
	1
	
	4
	3
	
	8

	Тема (раздел) 3 

Патологическая анатомия заболеваний дыхательной системы
	
	
	4
	4
	
	8

	Тема (раздел) 4

Патологическая анатомия заболеваний пищеварительной системы, печени и поджелудочной железы
	1
	
	8
	3
	
	12

	Тема (раздел) 5

Патологическая анатомия заболеваний кроветворной и лимфоидной ткани
	1
	
	8
	3
	
	12

	Тема (раздел) 6

Патологическая анатомия заболеваний мочеполовой системы
	
	
	4
	4
	
	8

	Тема (раздел) 7

Патологическая анатомия инфекционных болезней
	
	
	4
	4
	
	8

	Тема (раздел) 8

Основы танатологии
	
	
	4
	4
	
	8

	ИТОГО
	4
	
	40
	28
	0
	72


2.5.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование раздела дисциплины
	Содержание раздела
	Формируемые компетенции

	1
	Общие принципы морфологической диагностики
	Основные методы морфологической диагностики. Положения о вскрытиях и их отмене. Правила оформления медицинской документации в случае смерти в стационаре и на дому. Понятие о врачебном свидетельстве о смерти, правила заполнения. Понятие диагноза в  патологоанатомической практике. Правила постановки диагноза. Международная классификация болезней 10-го пересмотра, общая характеристика, структура, принципы построения. Структура и виды патологоанатомического диагноза. Понятие о сличении диагнозов. Причины расхождения, категории расхождения диагнозов. Структура, цели, задачи, правила организации, состав и принципы работы КИЛИ, ЛКК, КЭК и КАК. Биопсии. Виды биопсий, правила взятия, вырезки, морфологического анализа, описания и методики обработки материала. Исследование операционного материала, методики изучения и обработки. Возможности и ограничения метода гистологического исследования операционного и биопсийного материала. Значение иммуногистохимического метода в диагностике опухолей. Функциональная морфология альтерации. Функциональная морфология воспаления и иммунопатологических процессов. Функциональная морфология нарушений регуляции и патологии тканевого роста.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	2
	Патологическая анатомия заболеваний сердечно-сосудистой и эндокринной системы
	Атеросклероз и артериосклероз. Гипертоническая болезнь. Вторичные гипертензии. Сердечная недостаточность. Острая и хроническая ишемическая болезнь сердца. Инфаркт миокарда. Ишемическая болезнь головного мозга и органов брюшной полости. Инфекционные и неинфекционные эндокардиты. Приобретенные и врожденные пороки сердца. Кардиомиопатии. Кардиомиодистрофии. Миокардиты. Внезапная сердечная смерть. Дистрофии миокарда и некоронарогенные некрозы. Врожденные аномалии сосудов. Опухоли сердца. Ревматические болезни. Ревматизм. Ревматоидный полиартрит. Системная красная волчанка. Склеродермия. Дерматомиозит. Болезнь Бехтерева. Системные васкулиты. Эндокринные заболевания. Болезни гипофиза. Акромегалия и гигантизм. Гипофизарный нанизм. Адипозогенитальная дистрофия. Церебрально-гипофизарная кахексия. Болезни щитовидной железы. Тиреотоксикоз. Болезнь Грейвса. Кретинизм. Микседема. Тиреоидиты. Диффузный и мультинодулярный зоб. Опухоли щитовидной железы. Рак щитовидной железы. Болезни надпочечников. Аддисонова болезнь. Заболевания эндокринной части поджелудочной железы. Сахарный диабет.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	3
	Патологическая анатомия заболеваний дыхательной системы
	Заболевания верхних дыхательных путей. Заболевания бронхолегочной системы. Хроническая обструктивная болезнь легких.  Эмфизема легких. Хронический обструктивный бронхит. Бронхиальная астма. Бронхоэктазы и бронхоэктатическая болезнь. Очаговая пневмония (бронхопневмония). Крупозная пневмония. Абсцессы легкого. Диффузные интерстициальные заболевания легких. Альвеолиты. Пневмокониозы. Поражения легких при сосудистых и ревматических заболеваниях. Легочный альвеолярный протеиноз. Опухоли бронхов и легких. Рак легкого. Опухоли средостения. Патологические процессы в плевре. Плевриты. Опухоли плевры. Дыхательная недостаточность. Нарушения легочного кровотока. Ателектазы. Болезни легких сосудистого происхождения. Отек легких. Респираторный дистресс-синдром взрослых. Первичная и вторичная легочная гипертензия.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	4
	Патологическая анатомия заболеваний пищеварительной системы, печени и поджелудочной железы
	Болезни пищевода. Ахалазия. Дивертикулы пищевода. Разрывы слизистой оболочки пищевода. Варикозное расширение вен пищевода. Эзофагиты. Опухоли пищевода. Рак пищевода. Болезни желудка. Гастриты. Хрони​ческий гастрит. Язвенная болезнь желудка и двенадцатиперстной кишки. Гиперпластические полипы. Опухоли желудка. Рак желудка. Заболевания печени. Гепатиты. Вирусный гепатит. Алкогольные поражения печени. Циррозы печени. Заболевания желчного пузыря и желчных протоков. Желчно​каменная болезнь. Холециститы. Опухоли и врожденные аномалии желчевыводящего тракта. Болезни экзокринной части поджелудочной железы. Панкреатит ост​рый и хронический. Опухоли экзо- и эндокринной части поджелудочной желе​зы. Рак поджелудочной железы. Болезни тонкой и толстой кишки. Врожденные аномалии кишечника. Сосудистые заболевания кишечника. Острые колиты. Хронические колиты. Геморроидальные узлы. Энтероколиты. Колит, связанный с терапией антибиотиками. Дивертикулез. Опухоли тонкой и толстой кишки. Рак толстой кишки. Карциноидные опухоли. Лимфомы желудочно-кишечного тракта. Заболевания червеобразного отростка. Аппендициты. Опухоли ап​пендикса. Заболевания брюшины. Перитонит. Первичные и вторичные опухоли брюшины.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	5
	Патологическая анатомия заболеваний кроветворной и лимфоидной ткани
	Неопухолевая патология лимфоузлов. Лимфадениты. Реактивная гиперплазия лимфоузлов. Заболевания селезенки. Гистиоцитоз. Опухоли гемопоэтических тканей. Острые лейкозы. Хронические лейкозы. Миелопролиферативные заболевания. Миелодиспластические синдромы. Опухоли из плазматических клеток. Опухолевые заболевания лимфатических узлов. Болезнь Ходжкина. Неходжкинские лимфомы. Опухоли из Т- и В-лимфоцитов.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	6
	Патологическая анатомия заболеваний мочеполовой системы
	Заболевания почек. Гломерулонефриты. Острый и подострый гломерулонефрит. Хронические гломерулонефриты. Мембранозная нефропатия. Пиелонефриты острые и хронические. Интерстициальный нефрит. Нефросклероз. Острая  и хроническая почечная недостаточность. Врожденные аномалии почек. Кистозные болезни почек. Системные заболевания с поражением почек. Тубулоинтерстициальный нефрит. Гидронефроз. Опухоли почек. Заболевания мочеточников. Заболевания мочевого пузыря. Заболевания уретры. Заболевания мужской половой системы. Простатиты. Нодулярная гиперплазия предстательной железы. Рак предстательной железы. Заболевания молочных желез. Воспалительные и некротические заболевания молочных желез. Фиброзно-кистозные заболевания. Опухоли молочных желез. Рак молочной железы. Гинекомастия. Болезни женских половых органов. Рак шейки матки. Болезни тела матки и эндометрия. Эндометрит острый и хронический. Аденомиоз. Эндометриоз. Железистая гиперплазия эндометрия. Опухоли тела матки. Полип эндометрия. Рак эндометрия. Фибромиома. Хориокарцинома. Нарушенная маточная и внематочная беременность. Заболевания яичников. Воспалительные заболевания. Опухоли яичников, доброкачественные и злокачественные.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	7
	Патологическая анатомия инфекционных болезней
	Общая характеристика инфекционного процесса. Сепсис. Кишечные инфекции. Бактериальные инфекции. Брюшной тиф. Сальмонеллез и иерсиниоз. Псевдотуберкулез. Бактериальная дизентерия. Стафилококковые инфекции. Стрептококковые инфекции. Скарлатина. Менингококковая инфекция. Гонорея. Сифилис. ЗППП. Вирусные инфекции. Энтеровирусные, ротавирусные и Коксаки-вирусные инфекции. Эпидемический паротит. Герпетические инфекции. Грипп. Парагрипп. Респираторно-синцитиальная инфекция. Герпетические и аденовирусная инфекции. Цитомегалия. Ветряная оспа. Инфекционный мононуклеоз. Инфекции детского возраста. Корь. Коклюш. Эпидемический паротит. Карантинные инфекции. Холера. Чума. Сибирская язва. Висцеральные микозы. Кандидоз, актиномикоз и аспергиллез. Оппортунистические инфекции. Легионеллез. Кандидоз. Криптококкоз. Аспергиллез. Мукоромикоз. Пневмоцистоз. Криптоспоридиоз. Токсоплазмоз. Антропозоонозные и трансмиссивные инфекции. Риккетсиозы. Сыпной тиф. Туляремия. Бруцеллез. Возвратный тиф. Болезнь Лайма. Болезни, вызываемые простейшими и гельминтами. Малярия. Трихинеллез. Эхинококкоз. Цистицеркоз. Тропические инфекции. Трахома. Лепра. Лейшманиоз. Шистомоз. Филяриоз. Онхоцеркоз.  Туберкулез.
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5

	8
	Основы танатологии
	Танатогенез. Основные виды смерти и их морфологические проявления. Сердечная смерть. Мозговая смерть. Легочный механизм смерти. Почечный механизм смерти. Полиорганная недостаточность, механизмы и основные морфологические изменения. Ятрогении, категории. Ятрогенная патология, интраоперационная и ранняя послеоперационная смерть. Характер осложнений анестезиологического пособия, наркоза, хирургических манипуляций и реанимационных мероприятий. 
	ПК-1,

ПК-2,

ПК-5


2.5.5.3 Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.5.5.4 Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1 

Общие принципы морфологической диагностики
	ПК-1
ПК-2
ПК-5

	Собеседование – 0,5

Модульный тест - 0,5



	2
	Тема (раздел) 2

Патологическая анатомия заболеваний сердечно-сосудистой и эндокринной системы
	ПК-1
ПК-2
ПК-5

	Собеседование – 0,5

Модульный тест - 0,5



	3
	Тема (раздел) 3 

Патологическая анатомия заболеваний дыхательной системы
	ПК-1
ПК-2
ПК-5

	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	4
	Тема (раздел) 4

Патологическая анатомия заболеваний пищеварительной системы, печени и поджелудочной железы
	ПК-1
ПК-2
ПК-5


	Собеседование – 0,5

Модульный тест - 0,5



	5
	Тема (раздел) 5

Патологическая анатомия заболеваний кроветворной и лимфоидной ткани
	ПК-1
ПК-2
ПК-5





	Собеседование – 0,5

Модульный тест - 0,5



	6
	Тема (раздел) 6

Патологическая анатомия заболеваний мочеполовой системы
	ПК-1
ПК-2
ПК-5

	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	7
	Тема (раздел) 7

Патологическая анатомия инфекционных болезней
	ПК-1
ПК-2
ПК-5

	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	8
	Тема (раздел) 8

Основы танатологии
	ПК-1
ПК-2
ПК-5

	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5

Зачет - 0,5

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.5.5.5 Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточ-ной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Зачет
	1-я часть зачета: 

выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

	
	
	2-я часть зачета: 

выполнение обучающимися практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно)
	Практико-ориентированные задания
	Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета

Оценка «зачет» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.


2.5.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

Сроки проведения патологоанатомического вскрытия после констатации смерти:

a. 1 сутки

b. 3 суток

c. 1 неделя

d. 2 часа

e. 12 часов

Официальное лицо, визирующее историю болезни на вскрытие:

a. Лечащий врач

b. Заведующий отделением

c. Патологоанатом

d. Главный врач

e. Старшая медсестра

История болезни, направляемая на вскрытие должна содержать:

a. Посмертный диагноз и эпикриз

b. Переводной эпикриз

c. Посмертный эпикриз

d. Посмертный диагноз

e. Заключение рецензента

Отмена вскрытия разрешается в случае смерти:

a. Роженицы и родильницы

b. От онкологического заболевания с гистологической верификацией

c. От онкологического заболевания без гистологической верификации

d. При подозрении на передозировку лекарственных средств

e. От инфекционного заболевания

Отмена вскрытия лиц умерших на дому разрешается в случае:

a. При подозрении на онкологическое заболевание без гистологической верификации

b. Смерти лица, имеющего листок нетрудоспособности

c. Смерти от последствий экологической катастрофы

d. Ясности клинического диагноза

e. Смерти лица, не наблюдавшегося в поликлинике 7 месяцев

Вопросы к собеседованию

1) Порядок проведения патологоанатомических вскрытий.

2) Правила заполнения медицинского свидетельства о смерти.

3) Структура и виды диагнозов. Категории расхождения диагнозов. 

4) Ятрогении, виды и категории, место в диагнозе.

5) Основные механизмы танатогенеза.

6) Основные виды морфологического исследования. Возможности метода.

7) Виды биопсий.

Вопросы к собеседованию

8) Порядок проведения патологоанатомических вскрытий.

9) Правила заполнения медицинского свидетельства о смерти.

10) Структура и виды диагнозов. Категории расхождения диагнозов. 

11) Ятрогении, виды и категории, место в диагнозе.

12) Основные механизмы танатогенеза.

13) Основные виды морфологического исследования. Возможности метода.

14) Виды биопсий.

2.5.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций ПК-1, ПК-2,
ПК-5 в ходе обучения дисциплине осуществляется в ходе всех видов занятий, а контроль их сформированности – на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации

В результате освоения дисциплины клинический ординатор должен иметь практический опыт по морфологической диагностике заболеваний различного профиля, опираясь на данные доказательной медицины.

В результате освоения дисциплины клинический ординатор должен уметь:

·  решать профессиональные задачи врача на основе патоморфологического анализа конкретных данных о патологических процессах, состояниях и заболеваниях; 

· проводить патоморфологический анализ клинико-лабораторных, экспериментальных, других данных и формулировать на их основе заключение о наиболее вероятных причинах и механизмах развития патологических процессов (болезней), принципах и методах их выявления, лечения и профилактики;

· применять полученные знания при изучении клинических дисциплин в последующей лечебно-профилактической деятельности;

· анализировать проблемы общей патологии и критически оценивать современные теоретические концепции и направления в медицине;

· интерпретировать результаты наиболее распространенных методов морфологической диагностики;

· оценивать и классифицировать макроскопические изменения при проведении патологоанатомических вскрытий (аутопсий);

· формулировать патологоанатомический диагноз;

· ориентироваться в основных гистологических методах и окрасках; 

· диагностировать основные макро- и микроскопические морфологические изменения при различных вариантах альтерации, воспалительных и иммунопатологических процессах, нарушениях регуляции и патологии опухолевого роста;

· анализировать макро- и микроскопические проявления заболеваний различных систем и органов;

· обосновывать на основании этиопатогенеза и морфогенеза наиболее распространенных заболеваний принципы их этиопатогенетической терапии.

2.5.7 Этапы формирования компетенций  ПК-1, ПК-2, и ПК-5 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Терапия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	начальный
	последующий
	итоговый

	ПК-1

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 
	Терапия
	Терапия
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Патология

	Онкология
	Государственная итоговая аттестация 

	
	Клиническая фармакология
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Проиводственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-2

готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными
	Терапия
	Терапия
	Проиводственная (клиническая) практика

	
	Патология
	Онкология
	

	
	Симуляционный курс
	ВИЧ-инфекция
	Государственная итоговая аттестация

	
	Проиводственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	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
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Лучевые методы диагностики
	Онкология
	

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	
	Патология
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Проиводственная (клиническая) практика
	
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	


Форма промежуточной аттестации – зачет, который включает две части:

1-я часть зачета: выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2-я часть зачета: выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникационных технологий).
Описание шкалы оценивания электронного тестирования

– от 0 до 49,9% выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 50 до 69,9% – удовлетворительно;

– от 70 до 89,9% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

2. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части экзамена: 

- соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

- умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

- логичность, последовательность изложения ответа;

- наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

- аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части экзамена

Оценка «отлично» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, если его ответ соответствует и раскрывает тему или задание, обучающийся показывает знание учебного материала, грамотно и по существу излагает его, не допуская существенных неточностей при выполнении задания, правильно применяет теоретические положения при выполнения задания, владеет необходимыми навыками и приемами его выполнения, однако испытывает небольшие затруднения при формулировке собственного мнения, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, если ответ в полной мере раскрывает  тему/задание, обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме,  обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, неаргументированно.

Итоговая оценка за экзамен выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов электронного тестирования обучающихся и выполнения ими практико-ориентированной части экзамена.
2.5.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда  оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации и проведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.5.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

Основная литература

Баиндурашвили, А. Г. Врожденные пороки развития голени у детей: монография / А. Г. Баиндурашвили, Л. Ф. Каримова. – СПб.: Спец.Лит, 2012. - 207 с.

Петров, В. И. Медицина, основанная на доказательствах / В. И. Петров, С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа, 2012. – 141с.

Васильев, А.Ю. Лучевая диагностика пороков и болезней культей нижних конечностей / А. Ю. Васильев, Е. А. Егорова. – М.: «Медицина», 2008. – 208с.:ил.

Корюков, А. А. Реабилитация детей с дефектами кисти / А. А. Корюков. – СПб.: Гиппократ, 2010. – 368с.:ил

Ортопедия: национальное руководство / под ред. С. П. Миронова, Г.П. Котельникова. - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 944 с. - (Серия «Национальные руководства»)
Хирургия кисти / Д. Уорик, Р. Даин, Э. Микеэлян, Д. Ведер / под ред. Л.А. Родомановой. – М: изд-во Панфилова, изд-во «Бином», 2013. – 689с.:ил.
Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Дополнительная литература

Немкова, С. А. Детский церебральный паралич: современные технологии в комплексной диагностике и реабилитации когнитивных расстройств. – М.: ИД «МЕДПРАКТИКА-М», 2013. – 440с.

Патологическая физиология: учебник / Н. Н. Зайко, Ю. В. Быць, А. В. Атаман и др.; под ред. Н. Н. Зайко, Ю.В. Быця. – 5-е изд.. – М.: МЕДпресс-Информ, 2008. – 640с.

Лечебная физическая культура и ортезирование при врождённой патологии опорно-двигательной системы / Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации; ФГБУ СПб НЦЭПР им. Г. А. Альбрехта Минтруда России; [С. Ф. Курдыбайло, А. О. Андриевская, Г .В. Герасимова, М. Г. Гусев, Г. А. Лейн, Г. В. Чекушина]. – СПб.: Издательство «Знакъ», 2013. – 201с.

Международная классификация функционирования, ограничений жизнедеятельности и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.:Человек, 2017. – 262с.

2.5.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)
2.5.8.3 Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.5.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.5.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины 31.08.49 «ТЕРАПИЯ»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.  

В качестве дистанционного вида обучения используются презентации по темам изучаемых разделов.

Успешное усвоение учебной дисциплины предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. 

В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные вопросы осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.5.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование, тестирование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование, тестирование

	Ознакомление с видеоматериалами электронных ресурсов
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы
	Проверка рефератов, докладов

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение ситуационных задач, перевод текстов)
	Собеседование

Проверка заданий

Клинико-анатомические разборы

	Участие в научно-исследовательской работе кафедры
	Доклады

Публикации

	Участие в научно-практических конференциях, семинарах
	Предоставление сертификатов участников

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.5.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия клинического практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.5.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

- тестирующие программы.

2.5.9 Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1
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2.6.1 Цели и задачи дисциплины
Цель дисциплины – изучения дисциплины является формирование у врача ординатора углубленных профессиональных знаний в области клинической фармакологии. 

Задачи дисциплины:

1. Изучить основные вопросы клинической фармакологии, которые помогут формировать запас знаний по лекарственной терапии. 

2. Научиться применять данные по фармакокинетике и фармакодинамике с целью выбора препарата для лечения конкретного пациента.

3. Научиться понимать и уметь применять на практике информацию, которая содержится в инструкции по применению ЛС для специалистов, и уметь разъяснять данные, которые содержатся в инструкциях для пациентов (в листках-вкладышах).

4. Научиться подбирать лекарственную терапию при определенных физиологических и патологических состояниях или предполагаемой нагрузке, исходя из особенностей фармакодинамики и фармакокинетики препаратов, учитывая индивидуальные особенности каждого пациента, опираясь на данные доказательной медицины.

5. Сформировать обширный и глубокий объем базовых, фундаментальных медицинских знаний, формирующих профессиональные компетенции врача любой специальности, способного успешно решать свои профессиональные задачи:

· иметь практический опыт подбирать лекарственную  терапию: при определенных физиологических и патологических состояниях  при предполагаемой нагрузке,  исходя  из  особенностей фармакодинамики и фармакокинетики препаратов, учитывая индивидуальные особенности каждого пациента, опираясь на данные доказательной медицины.

· решать задачи по выбору лекарственных средств из представленного арсенала препаратов с учетом знаний о принадлежности препарата к определенной фармакологической или фармакотерапевтической группе, возможности использования других препаратов одноименной группы; знать их международные непатентованные и торговые (синонимы) названия.

· осуществлять логический анализ сведений о фармакологических (фармакодинамических, фармакокинетических) и лечебных свойствах лекарственных средств, принципах их рационального применения.

· осуществлять анализ и коррекцию лекарственной терапии с учетом дозирования, способа и времени приема, возможного нежелательного взаимодействия (при совместном назначении двух и более лекарственных средств), особенностей и ограничений, связанных с возрастом, беременностью, характером питания и временем приема пищи, хронофармакологическими и другими индивидуальными аспектами. 

· самостоятельно работать с фармакологической литературой: вести целенаправленный поиск необходимой информации для решения профессиональных задач (выделять основные положения, следствия из них и приложения конкретное применение в решении фармакологических задач); использовать справочную литературу.

· давать необходимую консультацию о рациональном применении лекарственных средств.

· проводить профилактику, диагностику и коррекцию нежелательных лекарственных реакций, заполнять документы по уведомлению о развитии нежелательных лекарственных реакций.

· знать принципы сбора аллергологического и фармакологического анамнеза.

· знать основные фармакокинетические процессы, фармакокинетические параметры и их клиническое значение. 

· знать основные виды фармакологических эффектов.

· знать виды нежелательных лекарственных реакций; методы их профилактики, диагностики и коррекции. 

· знать виды и механизмы межлекарственного взаимодействия, взаимодействия лекарственных средств с пищей, фитопрепаратами, компонентами табачного дыма, алкоголем.

· знать понятие и клиническое значение фармакогенетики, основные фармакогенетические феномены, приводящие к изменению фармакологического ответа на лекарственные средства.

· знать виды и клиническое значение фармакокэкономических и фармакэпидемиологических исследований.

2.6.2 Результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· 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)

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


2.6.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Клиническая фармакология» относится к базовой части Блока 1.

2.6.4 Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1

	Аудиторные занятия (всего)
	48
	48

	В том числе:
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	44
	44

	Самостоятельная работа  (всего)
	24
	24

	Промежуточная аттестация
	зачет
	+

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	72
	72

	
	2
	2


2.6.5 Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.6.5.1 Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	занятия клинические практические занятия
	
	
	

	2. Клиническая фармакокинетика. Терапевтический лекарственный мониторинг. Бренды и дженерики.
	2
	
	4
	2
	Зачет 
	8

	3. Неблагоприятные реакции лекарственных средств.
	2
	
	4
	2
	
	8

	4. Клиническая фармакология антигистаминных препаратов
	
	
	2
	2
	
	4

	5. Клиническая фармакология нестероидных противовоспалительных средств.
	
	
	2
	2
	
	4

	6. Клиническая фармакология глюкокортикостероидных препаратов. Тактика назначения и отмены.
	
	
	2
	2
	
	4

	7. Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых для коррекции анемии и средств, влияющих на лейкопоэз.
	
	
	4
	2
	
	6

	8. Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых при заболеваниях ЖКТ.
	
	
	4
	2
	
	6

	9. Лекарственные средства, влияющие на систему свертывания крови.
	
	
	4
	2
	
	6

	10. Лекарственные средства, используемые при патологии бронхо-легочной системы.
	
	
	4
	2
	
	6

	11. Лекарственные средства, используемые при патологии сердечно-сосудистой системы.
	
	
	6
	3
	
	9

	12. Антимикробные препараты в современных условиях.
	
	
	8
	3
	
	11

	ИТОГО
	4
	0
	44
	24
	0
	72


2.6.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	Клиническая фармакокинетика. Терапевтический лекарственный мониторинг. Бренды и дженерики.  
	· Терапевтический лекарственный мониторинг. 

· Практическая значимость.

· Бренды и дженерики – делема правильного выбора.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· 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)

	2.
	Неблагоприятные реакции лекарственных средств.
	· Теминология НР ЛС:

· - терапевтический эффект

· - побочная реакция

· - нежелательное явление

· - нежелательная реакция на ЛС

· - токсический эффект (передозировка).

· Виды НР.

· Фармаконадзор. Методы. Законодательные основы.

· Особенности развития НР у пожилых людей, у беременных.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· 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)

	3
	Клиническая фармакология антигистаминных препаратов
	· Современная классификация.

· Препараты I поколения. Тактика назначения.

· Препараты I и II поколений. Тактика назначения.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	4
	Клиническая фармакология нестероидных противовоспалительных средств.
	· Классификация НПВС по селективности действия. Фармакодинамика.

· Место НПВС в фармакотерапии различных заболеваний. 

· Лекарственные формы НПВС для пролонгации и увеличения скорости наступления эффекта.

· Побочные эффекты НПВС в контексте селективного и неселективного воздействия на ЦОГ. Лекарственные Взаимодействия.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	5
	Клиническая фармакология глюкокортикостероидных препаратов. Тактика назначения и отмены.
	· Классификация.

· Эквивалентнтые дозы.

· Понятие о пульс-терапии.

· Тактика назначения и отмены.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11);

	6
	Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых для коррекции анемии и средств, влияющих на лейкопоэз.
	· Препараты железа. Определение дефицита железа. Подбор адекватной терапевтической дозы. Тактика назначения.

· Эритропоэтины. Принципы назначения.

· Колониестимулирующие факторы. Показания. Тактика назначения.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	7
	Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых при заболеваниях ЖКТ.
	· Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых при заболеваниях ЖКТ.

· НЯК и болезнь Крона. Основные клинические формы. Базовые препараты. Поддерживающая терапия. Лечебная тактика при активной форме и рефрактерном течении заболевания. 

· Лекарственные средства, используемые при печеночной недостаточности. Портальная гипертензия. Печеночная энцефалопатия.

· Кислотозависимые заболевания.

· Лекарственные средства, влияющие на моторику ЖКТ. 
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	8
	Лекарственные средства, влияющие на систему свертывания крови.
	· Прямые антикоагулянты. Нефракционированный гепарин. Низкомолекулярные гепарины.

· Непрямые антикоагулянты. Понятие о МНО (международное нормализованное отношение).

· Лекарственные средства, влияющие на агрегацию тромбоцитов. Тактика назначения.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	9
	Лекарственные средства, используемые при патологии бронхо-легочной системы.
	· Бронходилататоры. Алгоритм выбора. Контроль за эффективностью и безопасностью. 

· Ингаляционные глюкокортикостероиды. Средства доставки.

· Противокашлевые и муколитические средства.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	10
	Лекарственные средства, используемые при патологии сердечно-сосудистой системы.
	· Лекарственные средства, понижающие сосудистый тонус. Принципы выбора.

· Диуретики. Выбор диуретического средства. Контроль за эффективностью и безопасностью.

· Кардиотонические средства.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)

	11
	Антимикробные препараты в современных условиях.
	· Классификация АМП.

· Бета-лактамные антибиотики. Особенности использования.

· Антимикробные препараты резерва.

· Фторхинолоны. Аминогликозиды.

· Макролиды. 

· Антимикробные препараты других групп.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11)


2.56.5.3 Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.6.5.4 Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	Клиническая фармакокинетика. Терапевтический лекарственный мониторинг. Бренды и дженерики.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-10; ПК-11;
	Текущий контроль

	2
	Неблагоприятные реакции лекарственных средств.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-10; ПК-11;
	Текущий контроль

	3
	Клиническая фармакология антигистаминных препаратов
	 УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	4
	Клиническая фармакология нестероидных противовоспалительных средств.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	5
	Клиническая фармакология глюкокортикостероидных препаратов. Тактика назначения и отмены.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	6
	Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых для коррекции анемии и средств, влияющих на лейкопоэз.
	УК-1; УК-2; ПК-4; ПК-5; ПК-11;
	Текущий контроль

	7
	Клиническая фармакология лекарственных средств, используемых при заболеваниях ЖКТ.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	8
	Лекарственные средства, влияющие на систему свертывания крови.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	9
	Лекарственные средства, используемые при патологии бронхо-легочной системы.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	10
	Лекарственные средства, используемые при патологии сердечно-сосудистой системы.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

	11
	Антимикробные препараты в современных условиях.
	УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-8; ПК-11;
	Текущий контроль

Зачет

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.6.5.5 Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Текущий контроль
	выполнение электронного тестирования по темам (Текущий контроль с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов) по темам
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет

	2
	зачет
	выполнение  Зачетного электронного тестирования (аттестационное испытание с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов) 
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет


2.6.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

1. Что такое фармакодинамика? 

a) Раздел клинической фармакологии, изучающий совокупность эффектов лекарственных средств и механизмы их действия.

b) Раздел клинической фармакологии, изучающий пути введения, биотрансформацию, связь с белками крови, распределение и выведение лекарственных средств.

c) Наука, изучающая воздействие лекарственных средств на организм больного человека.

2. Что такое фармакокинетика?

a) Раздел клинической фармакологии, изучающий механизмы действия, характер, силу и длительность фармакологических эффектов ЛС у человека. 

b) Раздел клинической фармакологии, изучающий пути введения, биотрансформацию, связь с белками крови, распределение и выведение лекарственных средств. 

c) Наука, изучающая воздействие лекарственных средств на организм больног человека. 

3. Один из основных показателей для определения фармакокинетических параметров ЛС:

a) Концентрация ЛС в моче

b) Концентрация ЛС в крови 

c) Концентрация ЛС в плазме 

d) Концентрация ЛС в тканях

2.6.6 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.6.7 Этапы формирования компетенций ПК-1, ПК-8, ПК-10, ПК-11 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Терапия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Педагогика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Физиотерапия
	Физиотерапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Педагогика
	Медицинская психология
	


	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	
	Педагогика
	
	

	ПК-1

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 
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Клиническая иммунология
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Педагогика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	

	ПК-8 

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-10
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-11 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использов анием основных медико-статистических показателей
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	
	ВИЧ-инфекция
	


2.6.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.6.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература:

Информатика и медицинская статистика / под ред. Г. Н. Царик. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2017. – 304с.

Петров, В. И. Медицина,  основанная на доказательствах / В. И. Петров,  С.В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа, 2012. – 141с.

Шашкова, Г. В. Справочник синонимов лекарственных средств. – Изд. 18-е, перераб. и доп. / Г. В. Шашкова, В. К. Лепахин, Е. Д. Бешлиева. – М.:РЦ «ФАРМЕДИНФО», 2017. – 640с.

Клиническая лабораторная диагностика (методы и трактовка) / под ред. профессора. В. С. Камышниковой. – 2-е изд. – М.: Медпресс-Информ, 2017. – 720с.

Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

б) дополнительная литература:

Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.
Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности  и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек, 2017. – 262с.

2.6.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 
Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)
2.6.8.3 Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.6.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. Есть электронные библиотеки, обеспечивающие доступ к профессиональным базам данных, информационным, справочным и поисковым система, а также иным информационным ресурсам.
2.6.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Клиническая фармакология»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют дистанционный образовательный контент представленный на сайте  кафедры clinpharm-spbgmu.ru, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.  

Успешное усвоение учебной дисциплины «Клиническая фармакология» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на практических занятиях различных модульных тестирований и дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
 В этой связи при проработке дистанционного лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. 

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Клиническая фармакология» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала. 

2.6.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе )
	тестирование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.6.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия клинического практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.6.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

Стандарты медицинской помощи: http://www.rspor.ru/ 
2.6.9 Материально-техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1
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2.7.1 Цели Цели и задачи дисциплины

Цель дисциплины – формирование у ординатора углубленных знаний по вопросам организации здравоохранения и общественного здоровья, позволяющих аргументировано принимать решения при осуществлении профессиональной медицинской деятельности.

Задачи дисциплины:

1. Предупреждение возникновения заболеваний среди населения путем проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий.

2. Проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, диспансерного наблюдения.

3. Проведение сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья населения различных возрастно-половых групп, характеризующих состояние их здоровья.

4. Формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих.

5. Применение основных принципов организации оказания медицинской помощи в медицинских организациях и их структурных подразделениях.

6. Организация и управление деятельностью медицинских организаций и (или) их структурных подразделений.

7. Организация проведения медицинской экспертизы.

8. Организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам.

9. Ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации.

10. Создание в медицинских организациях и (или) их структурных подразделениях благоприятных условий для пребывания пациентов и трудовой деятельности медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и охраны труда.

11. Соблюдение основных требований информационной безопасности. 

2.7.2 Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения (УК-3). 

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

1) профилактическая деятельность:

· 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4);

2) психолого-педагогическая деятельность:

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

3) организационно-управленческая деятельность:

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к 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).

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	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 

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение противоэпидемических мероприятий организацию защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и техногенных катастрофах, методы оценки внешних повреждающих факторов с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, организацию медицинской помощи в условиях массового поступления пострадавших.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий диагностики и лечения основных заболеваний; для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в диагностике и лечении заболеваний на фоне их массового поступления и в условиях стихийных бедствий и техногенных катастроф.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 

	ПК-12. Готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации

	Знать: сущность и этапы медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях и медицинской эвакуации, выполнения эвакуации пострадавших из очага или лечебного учреждения. Выбор тактики, и процесс сортировки пострадавших с учетом тяжести патологии и массовости поступающих. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных в условиях чрезвычайной ситуации и стихийных бедствий, организовать и принять участие в процессе медицинской эвакуации. 

Владеть: методами алгоритмизации лечебно-диагностического процесса у пострадавших в условиях чрезвычайной ситуации и навыками самостоятельной работы с пострадавшими и персоналом для проведения эвакуации и в условиях чрезвычайной ситуации. 


2.7.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы.

Дисциплина «Общественное здоровье и здравоохранение» к базовой части Блока 1.

2.7.4 Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся.  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1
	2
	3

	Аудиторные занятия (всего)
	20
	20
	
	

	В том числе:
	
	
	
	

	Лекции (Л)
	16
	16
	
	

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	4
	4
	
	

	Самостоятельная работа  (всего)
	16
	16
	
	

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	36
	36
	
	

	
	1
	1
	
	


2.7.5 Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий.

2.7.5.1 Учебно -тематическое планирование дисциплины. 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (п                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                         ракти-ческие, интерак-тивные)
	клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1 

Введение в общественное здоровье и здравоохранение. Общие вопросы. Общие понятия. Законодательная база и история развития здравоохранения.
	2
	
	4
	2
	Зачет 


	8

	Тема (раздел) 2

Здоровье населения и профилактика заболеваний.
	
	
	2
	2
	
	4

	Тема (раздел) 3 

Организация медицинской помощи населению.
	
	
	4
	4
	
	8

	Тема (раздел) 4

Контроль качества медицинской помощи.
	
	
	2
	2
	
	4

	Тема (раздел) 5

Системы  здравоохранения и организация медицинского страхования.
	
	
	2
	2
	
	4

	Тема (раздел) 6

Лекарственное обеспечение населения в РФ.
	
	
	2
	2
	
	4

	Тема (раздел) 7 Экономика здравоохранения.
	
	
	2
	2
	
	4

	ИТОГО
	2
	0
	18
	16
	0
	36


2.7.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины.

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	Введение в общественное здоровье и здравоохранение. Общие вопросы. Общие понятия. Законодательная база и история развития здравоохранения.
	Правовые основы  здравоохранения в России. Конституция  РФ об охране здоровья  граждан. Федеральный закон «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации (323№»№ ФЗ от 21.11.2011 г.). Основные принципы охраны здоровья. Виды, условия и формы оказания медицинской помощи (Федеральный закон  «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» №323 – ФЗ от 21.11.2011 г). Правовые основы репродуктивных технологий и прерывание беременности (Федеральный закон  «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» №323 – ФЗ от 21.11.2011 г). Добровольное информированное согласие на медицинское вмешательство. Отказ от медицинского вмешательства. Оказание медицинской помощи без согласия пациента. Врачебная тайна. Правовой статус медицинских и фармацевтических работников. Правовой статус лечащего врача. Кадры здравоохранения. Базовые специальности и специальности, требующие  углубленной подготовки. Порядок  сертификации и аттестации врачей и средних медработников. Регулирование трудовых отношений в здравоохранении. Порядок приема на работу, увольнения с работы, перевода на другую работу. 
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); 
готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); организационно-управленческая деятельность:

готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10).

	2.
	Здоровье населения и профилактика заболеваний.

	Уровни изучения здоровья. Понятие о факторах риска. Основные методы. Понятие о качестве жизни. Здоровье населения. Группы показателей, характеризующих здоровье населения и факторы, влияющие на  их уровень. Демографические показатели, показатели статики и динамики. Показатели динамики. Механические и естественное движение населения. Виды миграций. Показатели физического развития населения. Рождаемость, методика расчета и порядок регистрации рождений в РФ. Государственная политика в области планирования семьи. Смертность населения. Методика расчета и динамика показателей в России. Структура смертности населения. Порядок оформления «Медицинского свидетельства о смерти». Заболеваемость населения. Первичная заболеваемость и болезненность населения, патологическая пораженность, методика расчета.  Методы изучения заболеваемости в России. Виды заболеваемости по обращаемости, методика регистрации. Международная классификация болезней и проблем, связанных со здоровьем. Профилактика заболеваний. Задачи, методы и формы санитарно-гигиенического воспитания населения. Диспансеризация населения. Основные элементы диспансерного метода, группы диспансерного наблюдения. Основные показатели, характеризующие  объем и эффективность диспансеризации. Основные задачи врачебно-трудовой экспертизы. Состав и функции  врачебной комиссии. Роль лечащего врача при проведении  экспертизы нетрудоспособности. Документы, удостоверяющие временную нетрудоспособность. Оформление листка нетрудоспособности лечащими врачами ЛПУ, частнопрактикующими врачами, средними медицинскими  работниками. Сроки единовременного и единоличного  оформления листков нетрудоспособности лечащим врачом, сроки направления на ВК. Виды нарушения режима и оформление листка нетрудоспособности  при нарушениях режима. Оформление  временной нетрудоспособности в период очередного отпуска, отпуска без сохранения содержания. Оформление временной нетрудоспособности иногородних пациентов при амбулаторном и стационарном лечении. Оформление временной нетрудоспособности  по уходу за больным ребенком при амбулаторном и стационарном лечении. Оформление временной нетрудоспособности по уходу за больным взрослым членом семьи. Оформление нетрудоспособности по беременности, родам  и в случае прерывания беременности (в том числе, по медицинским и социальным показаниям и при искусственном аборте). Оформление листка нетрудоспособности при карантине. Оформление нетрудоспособности при протезировании в амбулаторных и стационарных условиях. Медико-социальная экспертиза (МСЭ) ее цели и задачи. Организация медико-социальной экспертизы. Порядок направления граждан  на   МСЭ и правила оформления листка нетрудоспособности. Инвалидность. Основания для признания гражданина инвалидом. Группы инвалидности. Критерии для определения группы инвалидности. Нарушения здоровья и ограничения жизнедеятельности. Сроки переосвидетельствования. Индивидуальные программы реабилитации инвалидов. 
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); 
готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10); 
готовность к 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).

	3.
	Организация медицинской помощи населению.
	Роль и место амбулаторно-поликлинических учреждений в организации лечебно-профилактической помощи. Структура, функции и задачи поликлиник. Первичная медико-санитарная помощь. Проблемы перехода к общей врачебной практике. Место и роль больниц в организации лечебно-профилактической помощи населению. Организация работы больницы: структура, функции и задачи больницы. Реформирование стационарной службы. Стационарозаменяющие формы организации медицинской помощи. Система охраны здоровья женщин: цель, задачи. Организация акушерско-гинекологической помощи. Структура, функции, содержание работы женской консультации. Родильный дом: структура, задачи, организация работы акушерского отделения. Гинекологическое отделение.  Типы ЛПУ, оказывающих медицинскую помощь детям. Особенности структуры, организации и содержания работы детских поликлиник, детских больниц. Специализированные диспансеры:

противотуберкулезный, кожно-венерологический, онкологический, психоневрологический. Структура, функции, задачи специализированных диспансеров. Группы диспансерного наблюдения в разных диспансерах. Преемственность в работе специализированных диспансеров с амбулаторно-поликлиническими и стационарными учреждениями. Скорая медицинская помощь: определение, принципы организации службы. Догоспитальный и стационарный этапы скорой медицинской помощи. Основные задачи разных учреждений СМП. Бригады СМП. Особенности условий организации медицинской помощи сельским жителям. Основные этапы медицинской помощи. Структура и функции сельского врачебного участка. ЛПУ районного звена. Структура ЦРБ, задачи и содержание работы. Областной этап медицинской помощи: структура областной больницы, её задачи и функции. Санитарная авиация. Типы медицинских учреждений на промышленных предприятиях, факторы, определяющие их организацию. Анализ заболеваемости с временной нетрудоспособностью. Санаторно-курортная помощь в системе лечебных и реабилитационных мероприятий. Виды курортов. Роль врача и медицинского учреждения в правильно обороте больных на санаторно-курортное лечение. Санатории в системе восстановительного лечения. Оформление санаторно-курортной карты. Основные показатели работы поликлиники, стационара, женской консультации, родильного дома, детской поликлиники. Объемные и качественные показатели работы ЛПУ.
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); 
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10); 

готовность к 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.
	Контроль качества медицинской помощи.
	Система контроля качества медицинской помощи, критерии, компоненты и субъекты качества медицинской помощи. Средства и механизм контроля качества медицинской помощи. Роль стандартов и порядков оказания медицинской помощи в системе контроля качества медицинской помощи. Контроль качества медицинской помощи в системе ОМС (медико-экономический контроль, медико-экономическая экспертиза, контроль качества медицинской помощи). Функции кабинета медицинской статистики и его роль в организации учетно-отчетной деятельности медицинского учреждения и в контроле качества медицинской помощи. Показатели, характеризующие качество оказания амбулаторной и стационарной медицинской помощи. Порядок лицензирования медицинской деятельности, лицензионные требования и условия. Место и роль санитарно-эпидемиологической службы в системе охраны здоровья населения. Санитарное законодательство. Роспотребнадзор: структура и функции. Формы и методы работы санитарного врача. 
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); 
готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

 готовность к 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).

	5.
	Системы  здравоохране-ния и организация медицинского страхования.
	Структура системы охраны здоровья населения. Номенклатура учреждений здравоохранения. Основные системы организации медицинской помощи в зарубежных странах. Их основные преимущества и недостатки. Закон РФ «Об обязательном  медицинском страховании граждан в РФ». Цель, виды, субъекты медицинского страхования. Права и обязанности застрахованных  граждан в системе медицинского страхования. Деятельность страховых медицинских организаций, их права и обязанности. Деятельность территориальных фондов ОМС. Деятельность медицинских учреждений в системе медицинского страхования. 
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); 
готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10); 

готовность к 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).

	6.
	Лекарственное обеспечение населения в РФ.
	Законодательная база, регулирующая лекарственное обеспечение в РФ. Порядок выписывания рецептов врачами ЛПУ и частнопрактикующими врачами.  Организация льготного лекарственного обеспечения как мера социальной защиты. Группы населения и контингенты больных, имеющих право на бесплатное (льготное) лекарственное обеспечение при амбулаторном лечении. Порядок хранения, учета и назначения наркотических лекарственных средств в стационарных учреждениях. Порядок допуска работников к деятельности, связанной с оборотом наркотических  средств. Порядок назначения, выписывания   рецептов и уничтожения неиспользованных  наркотических средств  в амбулаторно-поликлинических учреждениях. Действия персонала ЛПУ  в случае хищений наркотических средств. Функции врача-клинического фармаколога.
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); 
готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10); 

готовность к 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).

	7.
	Экономика здравоохране-ния.
	Планирование здравоохранения, основные принципы, методы и разделы плана здравоохранения. Особенности планирования амбулаторной  и стационарной медицинской помощи. Экономика здравоохранения. Основные проблемы, изучаемые экономикой здравоохранения. Понятие об экономическом ущербе вследствие болезней и травм, экономическом эффекте, медицинской, социальной и экономической эффективности. Источники финансирования здравоохранения РФ в современных условиях. Источники финансирования ОМС в зарубежных странах и в России. Роль обязательного медицинского страхования и бюджетов разного уровня в реализации государственных гарантий обеспечения граждан бесплатной медицинской помощью (Программа госгарантий). Способы оплаты стационарной медицинской помощи. Способы оплаты амбулаторной медицинской помощи. Субъекты финансовых отношений. Внутренние и внешние источники финансирования. Собственные и заемные средства. Кредиты, их виды, принципы кредитования. Лизинг, факторинг.  Основные  задачи и разделы  экономического  анализа деятельности медицинского учреждения. Показатели использования коечного фонда и стоимостные показатели. Факторы, влияющие на их уровень. Рынок и принципы его  функционирования. Виды рынков. Функции рынка.   Структура рынка в  здравоохранении. Государственное регулирование рынка в здравоохранении. Основные категории  рынка: спрос, предложение, цена. Факторы, влияющие на уровень спроса и предложения. Точка  рыночного равновесия. Цена как экономическая  категория. Цена спроса, цена предложения. Их влияние на уровень спроса и предложения. Рыночная  цена. Ответственность за незаконную предпринимательскую деятельность. Ценообразование в здравоохранении. Принципы ценообразования. Стоимость, себестоимость и прибыль. Механизм  формирования цен в здравоохранении. Виды цен и методы ценообразования Заработная плата и ее  функции. Виды повременной  и сдельной оплаты труда, их преимущества и недостатки. Доплаты и надбавки к должностным окладам. Оплата отпусков и пособий  по временной нетрудоспособности. Менеджмент как наука. Методы и стили управления. Внешняя и внутренняя среда организации. Виды организационных структур. Их преимущества и недостатки. Понятие о  SWOT  анализе. Функции управления. Управленческий  цикл  и алгоритм принятия управленческих решений. Маркетинг в здравоохранении. Предпосылки  возникновения  маркетинга  медицинских услуг. Категории маркетинга: нужда, потребность, запрос, товар, обмен, сделка, рынок. Виды спроса и виды маркетинга. Основные концепции маркетинга. Медицинская услуга и ее жизненный цикл. Основные элементы и виды  услуг. Маркетинговая среда и маркетинговый  цикл. Налогообложение. Основные принципы и  виды налогов. Функции налогов. Единый социальный налог.
	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); 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 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 взрослого населения и подростков (ПК-4); 
готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9); 

готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10); 

готовность к 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)


2.7.5.3 Фонд оценочных средств, для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине.

2.7.5.4 Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам). 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1. 
	Тема (раздел) 1 

Введение в общественное здоровье и здравоохранение. Общие вопросы. Общие понятия. Законодательная база и история развития здравоохранения.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-3
ПК-4 ПК-9
ПК-10

	Собеседование - 3,0

Модульный тест-1,0

Зачет -1,0

	2. 
	Тема (раздел) 2

Здоровье населения и профилактика заболеваний.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-3
ПК-4 ПК-10 
ПК-11 ПК-12

	

	3. 
	Тема (раздел) 3 

Организация медицинской помощи населению.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-3
ПК-4 ПК-9
ПК-10 
ПК-11 ПК-12

	

	4. 
	Тема (раздел) 4

Контроль качества медицинской помощи.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-3
ПК-4 ПК-9
ПК-10 ПК-11 ПК-12
	

	5. 
	Тема (раздел) 5

Системы  здравоохранения и организация медицинского страхования.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-4 ПК-9
ПК-10 
ПК-11 ПК-12

	

	6. 
	Тема (раздел) 6

Лекарственное обеспечение населения в РФ.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-3
ПК-4 ПК-9
ПК-10 
ПК-11 ПК-12

	

	7. 
	Тема (раздел) 7

Экономика здравоохранения.
	УК-1 УК-2 УК-3 
ПК-1
ПК-3
ПК-4 ПК-9
ПК-10 
ПК-11 ПК-12

	

	Вид итоговой аттестации
	Зачет.


2.7.5.5 Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания. 

	№ п/п
	Наименова-ние формы проведения промежуточ-ной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Зачет 
	1-я часть зачет: 

выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем).
	Система стандартизированных заданий (тестов).
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет

Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет



	1 
	
	2-я часть зачета: 

выполнение обучающимися практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникацион-ных технологий).
	Практико-ориентированные задания.
	Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета.

Оценка «зачет» выставляется обучающемуся, если его ответ в полной мере раскрывает тему/задание,   обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «незачет» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме, обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, не аргументированно.


2.7.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности.

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

	Имеет ли право пациент ознакомиться с медицинской документацией (историей болезни, амбулаторной картой, результатами исследований и др.)?

1.
имеет

2.
имеет, но только по разрешению заведующего отделения или руководителя медицинского учреждения

3.
имеет, но только при оказании платных медицинских услуг или медицинской помощи по программе добровольного медицинского страхования

3.
не имеет

5.
нет  правильного ответа

	Рождаемость рассчитывается по формуле:

1.
число родившихся в данном календарном году /среднегодовая численность населения х 1000

2.
число родившихся в данном календарном году /среднегодовая численность населения х 100

	Младенческая смертность - это смертность среди: 

1.
детей до трех лет

2.
подростков

3.
детей на первом году жизни

	Вызов специализированной бригады СМП может осуществляться:

1.
линейной бригадой СМП

2.
врачами поликлиник (стационаров)

3.
самим пациентом


Ситуационные задачи

	Задача: Сорокин Илья Ильич, 48 лет, проживающий по адресу: ул. Таврическая, д. 70, кв. 4, инженер НПО «Гранит», находился на стационарном лечении в больнице № 26 (СПб, Костюшко 3) с 03.04.15 по 03.05.15 по поводу ишемической болезни сердца, стенокардии напряжения. Оформить листок нетрудоспособности.   

	Задача: Кленов Федор Иванович, 37 лет, проживающий по адресу: ул. Ижорская, д. 70, кв. 2, слесарь автопарка № 2, находился на амбулаторном лечении в поликлинике № 32 (СПБ, Вяземский 4) с 01.03.15 по 07.03.15 по поводу левосторонней нижнедолевой пневмонии. Оформить листок нетрудоспособности.

	Задача: Елкина Анна Ивановна, 46 лет, проживающая" по адресу: ул. Ординарная, д. 92, кв. 8; мастер ВЭУ № 5, находилась на амбулаторном лечений в поликлинике № 32 (СПБ, Вяземский 4)  с 01.03.15 по 10.03.15 по поводу обострения ревматоидного артрита. Оформить листок нетрудоспособности.


7.7.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций.

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций ПК-1, ПК-2,
ПК-4,
ПК-5,
ПК-9,
ПК-10, ПК-11, ПК-12, УК-1, УК-2, УК-3 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики а контроль их сформированности на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации.
Врач - ординатор должен знать:

	· Основы законодательства Российской Федерации по охране здоровья населения. 

· Основные нормативно-технические документы.

	· Основные принципы управления и организации медицинской помощи населению.

	· Основы законодательства о санитарно-эпидемиологическом благополучии населения, основные документы, регламентирующие противоэпидемические обслуживание населения при инфекционных и паразитарных заболеваниях; нормативные документы по профилактике госпитальных инфекций, правовые основы государственной политики в области иммунопрофилактики.

	· Социальное страхование и социальное обеспечение, основы организации страховой медицины в Российской Федерации, сравнительные характеристики систем здравоохранения. 

	· Финансирование системы здравоохранения; планирование, финансирование учреждений, здравоохранения.

	· Организацию врачебного контроля, за состоянием здоровья населения, вопросы экспертизы нетрудоспособности и медико-юридической помощи населению.

	· Методику расчета показателей медицинской статистики; основы применения статистического метода в медицинских исследованиях, использование статистических показателей при оценке состояния здоровья населения и деятельности медицинских организаций.

	· Ведение типовой учетно-отчетной медицинской документации в медицинских организациях.

	· Организацию работы младшего и среднего медицинского персонала в медицинских организациях.

	· Показатели здоровья населения; факторы, формирующие здоровье человека (экологические, профессиональные, природно-климатические, эндемические, социальные, эпидемиологические, генетические).

	· Заболевания, связанные с неблагоприятным  воздействием климатических и социальных факторов.

	· Гигиенические проблемы медико-санитарной помощи работающему населению.

	· Основы профилактической медицины; организация профилактических мероприятий, направленных на укрепление здоровья населения; методы санитарно-просветительной работы.

	· Учение об эпидемиологическом процессе, эпидемиологический подход к изучению болезней человека, виды эпидемиологических исследований и их предназначение.

	· Этиология, патогенез и меры профилактики наиболее часто встречающихся заболеваний; современная классификация заболеваний.

	· Основы организации медицинской (амбулаторно-поликлинической и стационарной) помощи различным группам населения, принципы диспансеризации населения, реабилитации больных.

	· Особенности организации и объем работы врача амбулаторно - поликлинического звена, современные диагностические возможности поликлинической службы, организация акушерско-гинекологической помощи.


Врач - ординатор должен уметь:

	· Умение планировать, анализировать  и оценивать качество медицинской помощи, состояние здоровья населения и влияние на него факторов окружающей и производственной среды.

	· Умение участвовать  в организации и оказании лечебно-профилактической и санитарно-противоэпидемической помощи населению, с учетом социально-профессиональной и возрастно-половой структуры.

	· Умение оценивать социальные факторы, влияющие на состояние физического и  психологического здоровья пациента: культурные, этические, религиозные, индивидуальные, семейные, социальные факторы риска (безработица, насилие, болезнь и смерть родственников).

	

	· Умение использовать в лечебной деятельности методы в первичной и вторичной профилактики (на основе доказательной медицины), устанавливать причинно-следственные связи изменений состояния здоровья в зависимости от воздействия факторов среды обитания.


Врач - ординатор должен владеть.

	· Владение правильным ведением медицинской документации.

	· Владение методами оценки состояния общественного здоровья.

	


2.7.7 Этапы формирования компетенций ПК-1, ПК-3, ПК-4, ПК-9, ПК-10, ПК-11, ПК-12, УК-1, УК-2, УК-3; в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Травматология и ортопедия» по дисциплинам.

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Травматологи и ортопедия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Педагогика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Педагогика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-3

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
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Медицинская психология
	

	
	Педагогика
	
	

	ПК-1

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 
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Педагогика
	ВИЧ-инфекция
	

	
	ВИЧ-инфекция
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	

	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
	Общественное здоровье и здравоохранение
	ВИЧ-инфекция
	Производственная (клиническая) практика

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	Итоговая государственная  аттестация

	ПК-4

готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-9 

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Стационарная практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	ПК-10
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-11 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использов анием основных медико-статистических показателей
	Травматология и ортопедия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	ПК-12

 готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации 


	Травматология и ортопелия
	
	Производственная (клиническая) практика 

	
	
	
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	


Формы контроля усвоения врачами-ординаторами содержания дисциплины осуществляется в виде промежуточного (заключительные тесты по темам) и итогового тестового контроля. Итоговый тестовый контроль считается зачтенным при 60% и более правильных ответов (т.е. 9 из 15 и более).

Форма итоговой аттестации – зачет, который включает две части:

1-я часть зачета: выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2-я часть зачета: выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникационных технологий).
1.Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

· от 0 до 49,9% выполненных заданий – не зачет;

· от 50 до 100% – зачет.

2. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета: 

· соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

· умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

· логичность, последовательность изложения ответа;

· наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

· аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета:

Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

· соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

· умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

· логичность, последовательность изложения ответа;

· наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

· аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета.

Оценка «зачет» выставляется обучающемуся, если его ответ в полной мере раскрывает тему/задание,   обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «незачет» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме, обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, не аргументированно.

2.7.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций.

1.Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательных программ высшего образования.

2.Положение о порядке формирования Фонда  оценочных средств, для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3.Положение об организации и проведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4.Положение об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.7.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература:

Информатика и медицинская статистика / под ред. Г. Н. Царик. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2017. – 304с.

Петров, В. И. Медицина,  основанная на доказательствах / В. И. Петров, С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2012. – 141с.

Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение / В. А. Медик, В. И. Лисицин. М. С. Токмачев: руководство к практическим занятиям. – 2-е изд., испр. и доп. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2018. – 464с.

Современные аспекты организации и оказания помощи в условиях многопрофильного стационара (Сборник научно-практических работ). Вып.4. – СПб.: ООО «Издательско-полиграфическая компания « КОСТА», 2007. – 576с.

б) дополнительная литература:

Хавинсон, В. Х. Молекулярно-генетическое тестирование как способ профилактики возрастной патологии: учебное пособие / В. Х. Хавинсон,     А. В. Трофимов, С. В. Трофимова. – СПб.: ООО «ИПК «КОСТА», 2017. – 31с.
Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности и здоровья (МКФ)  ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек, 2017. – 262с.

Периодические издания (журналы)
Здравоохранение Российской Федерации 2012-2017(2018)
Бюллетень трудового и социального законодательства 2012-2017 (2018)
2.7.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины. 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.7.8.3 Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины.

2.7.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре.

В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. Есть электронные библиотеки, обеспечивающие доступ к профессиональным базам данных, информационным, справочным и поисковым система, а также иным информационным ресурсам.

2.7.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Организация здравоохранения».

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.
Успешное усвоение учебной дисциплины «Организация здравоохранения» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на клинических практических занятиях различных модульных тестирований дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь в виду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Организация здравоохранения» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.7.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины. 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе).
	Собеседование.

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование.

	Ознакомление с видеоматериалами электронных ресурсов.
	Собеседование.

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом.
	Тестирование.

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы.
	Проверка рефератов, докладов.

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение задач, проведение расчетов).
	Собеседование.

Проверка заданий.

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки.
	Тестирование.

Собеседование.

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний.
	Тестирование.

Собеседование.


2.7.8.4  Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям.

Занятия практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.7.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем.

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

2.7.9 Материально-техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине.

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1
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2.8.1 Цели и задачи дисциплины 

Цель: совершенствование теоретических знаний и практических навыков  в области 
эпидемиологии, формирование у врача-ординатора готовности и способности к работе в чрезвычайных ситуациях мирного и военного времени.

Задачи: 
· Сформировать обширный и глубокий объем базовых, фундаментальных медицинских знаний, формирующих профессиональные компетенции врача-ординатора по специальности «Медицина ЧС» для работы в санитарно-эпидемиологических учреждениях и специальных формированиях здравоохранения.

· Изучить задачи и организационную структуру санитарно-эпидемиологических учреждений здравоохранения, организацию санитарно-противоэпидемических мероприятий среди населения в чрезвычайных ситуациях мирного и военного времени. 

· Подготовить врачей-ординаторов к практическому выполнению функциональных обязанностей в соответствии с профилем по организации санитарно-противоэпидемических мероприятий среди населения в чрезвычайных ситуациях природного и техногенного характера мирного времени, а так же в очагах биологического поражения.

· Изучить основные нормативные правовые документы, регламентирующие вопросы организации санитарно-эпидемиологического обеспечения населения  в ЧС мирного и военного времени.

· Рассмотреть основные виды противоэпидемических формирований.

· Изучить организацию проведения эпидемиологической и бактериологической разведки в условиях ЧС.

· Научиться применять полученные знания при исполнении функциональных обязанностей по занимаемым  должностям.

2.8.2 Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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

· готовностью к управлению коллективом, толерантностью к восприятию социальных, этнических, конфессиональных и культурных различий (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 профессиональными компетенциями:

· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

· готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК -7. Готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации

	Знать: сущность и этапы медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях и медицинской эвакуации, выполнения эвакуации пострадавших из очага или лечебного учреждения. Выбор тактики, и процесс сортировки пострадавших с учетом тяжести патологии и массовости поступающих. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных в условиях чрезвычайной ситуации и стихийных бедствий, организовать и принять участие в процессе медицинской эвакуации. 

Владеть: методами алгоритмизации лечебно-диагностического процесса у пострадавших в условиях чрезвычайной ситуации и навыками самостоятельной работы с пострадавшими и персоналом для проведения эвакуации и в условиях чрезвычайной ситуации.

	ПК-12. Готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации

	Знать: сущность и этапы медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях и медицинской эвакуации, выполнения эвакуации пострадавших из очага или лечебного учреждения. Выбор тактики, и процесс сортировки пострадавших с учетом тяжести патологии и массовости поступающих. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных в условиях чрезвычайной ситуации и стихийных бедствий, организовать и принять участие в процессе медицинской эвакуации. 

Владеть: методами алгоритмизации лечебно-диагностического процесса у пострадавших в условиях чрезвычайной ситуации и навыками самостоятельной работы с пострадавшими и персоналом для проведения эвакуации и в условиях чрезвычайной ситуации. 


2.8.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы

       Дисциплина «Медицина чрезвычайных ситуаций» относится к базовой части Блока 1 Федерального государственного образовательного стандарта высшего образования (ФГОС ВО) - смежных дисциплин подготовки врачей- ординаторов.

2.8.4 Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов/

зачетных единиц
	Семестры

	
	
	I
	II

	Аудиторные занятия (всего)
	48
	48
	

	В том числе:
	
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4
	

	Практические занятия (ПЗ)
	44
	44
	

	Самостоятельная работа  (всего)
	24
	24
	

	Вид промежуточной аттестации (зачет)
	
	зачет
	

	Общая трудоемкость  (ед.)                                      
	72
	72
	

	
	2 зач. ед.
	2 зач. ед.
	


2.8.5 Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.8.5.1 Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1
Теоретические и методические основы  медицины ЧС


	2
	
	4
	2
	
	8

	Тема (раздел) 2

Медико-тактическая характеристика эпидемических очагов. Оценка санитарно-эпидемиологической обстановки в зонах катастроф и методика ее проведения. Содержание и организация противоэпидемических мероприятий в ЧС и в военное время
	2
	
	4
	2
	
	8

	Тема (раздел) 3 

Задачи, структура и организация работы санитарно-эпидемиологических учреждений (формирований) в ЧС и в военное время
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 4

Биологические средства. Организация противобактериологической защиты населения и лечебно-профилактических учреждений.
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 5

Бактериологическая разведка и индикация биологических средств
	
	
	8
	2
	
	10

	Тема (раздел) 6

Основные принципы выявления, диагностики, изоляции и лечения больных карантинных и ООИ на этапах медицинской эвакуации 
	
	
	4
	4
	
	8

	Тема (раздел) 7

Перевод этапа медицинской эвакуации на строгий противоэпидемический режим
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 8

Организация развертывания и работы лечебно-профилактических учреждений  в строгом противоэпидемическом режиме.
	
	
	8
	4
	
	12

	Тема (раздел) 9

Организация развертывания и работы лечебно-профилактических учреждений  в строгом противоэпидемическом режиме.
	
	
	4
	4
	
	8

	ИТОГО
	4
	
	44
	24
	Зачет
	72


2.8.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	Тема (раздел) 1
Теоретические и методические основы  медицины ЧС 


	Определение эпидемиологии ЧС. Задачи эпидемиологии ЧС, ее становление и перспективы развития. Механизм развития эпидемического процесса среди населения. Проявления эпидемического процесса среди населения, структура инфекционной заболеваемости и ее особенности в зонах ЧС. Особенности эпидемиологической диагностики. Группировка противоэпидемических мероприятий. 
	· готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовность к управлению коллективом, толерантному восприятию социальных, этнических, конфессиональных и культурных различий (УК-2);

· готовность 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);

· готовностью к проведению противоэпидемических мероприятий, организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях (ПК-3);



	2.
	Тема (раздел) 2

Медико-тактическая характеристика эпидемических очагов. Оценка санитарно-эпидемиологической обстановки в зонах катастроф и методика ее проведения Содержание и организация противоэпидемических мероприятий в ЧС и в военное время
	Санитарн6о-эпидемиологическая разведка, ее задачи и порядок проведения. Требования, предъявляемые к ней. Эпидемиологическое обследование очагов с единичным и множественными инфекционными заболеваниями: решаемые задачи, необходимые силы и средства, порядок проведения. Критерии оценки благополучного, неустойчивого, неблагополучного и чрезвычайного санитарно-эпидемиологического состояния. Сбор информации и ее анализ для оценки санитарно-эпидемиологической обстановки в зонах катастроф. Особенности организации и проведения противоэпидемических мероприятий в зависимости от санитарно-эпидемиологического состояния территории (района).Мероприятия, проводимые по противоэпидемической защите. Содержание и специфика отдельных групп противоэпидемических мероприятий в ЧС и в военное время (по направленности на источник возбудителя инфекции, механизм передачи, восприимчивость организма). Медицинский контроль за прибывающим пополнением. Организация выявления, изоляции и эвакуации инфекционных больных. Порядок и средства проведения дезинфекции, дезинсекции и дератизации. Режимно-ограничительные мероприятия, их виды. 
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантностью к восприятию социальных, этнических, конфессиональных и культурных различий (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).

· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

	3
	Тема (раздел) 3 

Задачи, структура и организация работы санитарно-эпидемиологических учреждений (формирований) в ЧС и в военное время
	Санитарно-эпидемиологические учреждения (подразделения) здравоохранения, их предназначение и принципы использования в чрезвычайных ситуациях мирного и военного времени.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантностью к восприятию социальных, этнических, конфессиональных и культурных различий (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).

· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

	4
	Тема (раздел) 4

Биологические средства. Организация противобактериологической защиты населения и лечебно-профилактических учреждений.
	Характеристика и боевые свойства биологических средств. Бактериальные рецептуры, критерии их группировки, способы применения и средства доставки. Особенности механизма развития и проявлений искусственно вызванного эпидемического процесса. Факторы, обуславливающие особенность организации проведения противоэпидемических мероприятий при использовании биологических средств. Мероприятия, проводимые при угрозе использования, применения и ликвидации последствий применения биологических средств.
	· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

	5
	Тема (раздел) 5

Бактериологическая разведка и индикация биологических средств
	Задачи медицинских учреждений (подразделений) при  проведении бактериологической разведки. Определение понятия бактериологическая разведка. Индикация биологических средств (специфическая и неспецифическая). Отбор проб для специфической индикации биологических средств (БС), порядок их доставки в лабораторию, сопроводительная документация. Медицинские учреждения (подразделения), осуществляющие индикацию БС, их возможности. Этапы, методы, схемы и очередность проведения индикации. Порядок проведения индикации БС в сокращенном объеме. Понятие о полном объеме индикации и идентификации, показания к использованию полной (классической) схемы микробиологического анализа.
	· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

· готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)



	6
	Тема (раздел) 6

Основные принципы выявления, диагностики, изоляции и лечения больных карантинных и ООИ на этапах медицинской эвакуации 
	Условия возникновения особо опасных инфекций (ООИ). Мероприятия по предупреждению возникновения ООИ. Мероприятия при выявлении больного особо опасной инфекцией на этапах медицинской эвакуации. Диагностика, порядок изоляции больного и выявления лиц, соприкасавшихся с больным, меры в отношении их. Организация режима работы изолятора. Порядок эвакуации и лечения особо опасных инфекций. Требования для предупреждения рассеивания инфекции. 
	· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

	7
	Тема (раздел) 7

Перевод этапа медицинской эвакуации на строгий противоэпидемический режим
	Показания для перевода этапа медицинской эвакуации на строгий противоэпидемический режим. Перевод и варианты развертывания этапа медицинской эвакуации при работе в строгом противоэпидемическом режиме. Особенности работы этапа медицинской эвакуации.
	· готовностью к управлению коллективом, толерантностью к восприятию социальных, этнических, конфессиональных и культурных различий (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).

· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

	8


	Тема (раздел) 8

Организация развертывания и работы лечебно-профилактических учреждений  в строгом противоэпидемическом режиме.
	Показания для перевода лечебного учреждения (подразделения) на строгий противоэпидемический режим. Перевод и варианты развертывания инфекционной больницы (отделения) при работе в строгом противоэпидемическом режиме. Особенности работы инфекционной больницы.
	· готовностью к управлению коллективом, толерантностью к восприятию социальных, этнических, конфессиональных и культурных различий (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).

· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

· готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)

	9
	Тема (раздел) 9

Санитарно-гигиеническое и противоэпидемическое обеспечение ВС РФ в чрезвычайных ситуациях.
	Санитарно-эпидемиологические учреждения МО РФ военного времени. Их предназначение, структура, оснащение и задачи.

Содержание и организация санитарно-противоэпидемических мероприятий в войсках в военное время. Санитарно-эпидемиологическая лаборатория соединения, организация работы по проведению противоэпидемической и противобактериологической защиты личного состава. Специализированные формирования: СЭО, СЭБ, СПЭБ, ГЭР. Их задачи, структура и принципы организации работы.


	· готовностью 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 участию в оказании медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12)


2.8.5.3 Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.8.5.4 Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1
Теоретические и методические основы  эпидемиологии ЧС


	УК-1

УК-2

УК-3

ПК-3
	Собеседование – 0,5

 Модульный тест -0,5



	2
	Тема (раздел) 2

Медико-тактическая характеристика эпидемических очагов. Оценка санитарно-эпидемиологической обстановки в зонах катастроф и методика ее проведения. Содержание и организация противоэпидемических мероприятий в ЧС и в военное время
	УК-1

ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5



	3
	Тема (раздел) 3 

Задачи, структура и организация работы санитарно-эпидемиологических учреждений (формирований) в ЧС и в военное время
	ПК-3

ПК-7

ПК-12


	Собеседование – 0,5

Модульный тест - 0.5

Проверка рефератов, докладов на заданные темы - 0,5

	4
	Тема (раздел) 4

Биологические средства. Организация противобактериологической защиты населения и лечебно-профилактических учреждений.
	ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	5
	Тема (раздел) 5

Бактериологическая разведка и индикация биологических средств
	ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование - 0.5

Модульный тест - 0,5



	6
	Тема (раздел) 6

Основные принципы выявления, диагностики, изоляции и лечения больных карантинных и ООИ на этапах медицинской эвакуации 
	ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование – 0,5



	7
	Тема (раздел) 7

Перевод этапа медицинской эвакуации на строгий противоэпидемический режим
	УК-2

ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	8
	Тема (раздел) 8

Организация развертывания и работы лечебно-профилактических учреждений  в строгом противоэпидемическом режиме.
	УК-2

ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	9
	Тема (раздел) 9

Санитарно-гигиеническое и противоэпидемическое обеспечение ВС РФ в чрезвычайных ситуациях
	ПК-3

ПК-7

ПК-12
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5

Зачет – 0,5

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.8.5.5 Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

	№ п/п
	Наименованиие формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Зачет
	1-я часть зачета: 

выполнение тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

	
	
	2-я часть зачета: 

выполнение обучающимися практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно)
	Практико-ориентированные задания
	Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета

Оценка «зачет» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.


2.8.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

1. Эпидемический процесс – это

1. распространение инфекционных болезней среди животных

2. распространение инфекционных болезней среди людей

3. взаимодействие микро- и макроорганизма

4. наличие возбудителей в воздухе или в воде

5. зараженность возбудителями переносчиков

2. Инфекционный процесс – это

1. распространение инфекционных болезней среди животных

2. распространение инфекционных болезней среди людей

3. взаимодействие микро- и макроорганизма

4. наличие возбудителей в воздухе или в воде

5. зараженность возбудителями переносчиков

3. Эпизоотический процесс – это

1. распространение инфекционных болезней среди животных

2. распространение инфекционных болезней среди людей

3. взаимодействие микро- и макроорганизма

4. наличие возбудителей в воздухе или в воде

5. зараженность возбудителями переносчиков

4. Спорадическая заболеваемость – это

1. групповые заболевания 

2. единичные заболевания

3. легкие формы болезни

4. манифестные формы болезней

5. Заболеваемость расценивается как эпидемия 

1. по скорости распространения

2. по числу больных

3. по тяжести течения болезни

Вопросы к собеседованию

1. Структура инфекционной заболеваемости.

2. Безвозвратные и санитарные потери от инфекционных болезней.

3. Противоэпидемические барьеры на путях подвоза и эвакуации.

4. Содержание и организация отдельных мероприятий по противоэпидемическому обеспечению войск.

5. Планирование противоэпидемического обеспечения войск в мирное время.

Ситуационные задачи

Примеры ситуационных задач к итоговому зачёту
При вспышке брюшного тифа среди жителей  поселка, подвергшегося затоплению, было установлено, что все заболевшие пили коровье молоко, купленное в соседней деревне.

Источник инфекции, факторы передачи, мероприятия в очаге. 

Среди жителей предгорного поселка, пользующихся водой из ручья, появились заболевания ангинозно-бубонной формой туляремии.

Источник инфекции, факторы передачи, мероприятия в очаге. 
2.8.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций ПК-3, ПК-7, ПК-12, УК-1, УК-2, УК-3 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики, а контроль их сформированности  на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации.

В результате освоения дисциплины клинический ординатор должен

 знать:

· предмет эпидемиологии, учение об эпидемическом процессе;

· виды эпидемиологических исследований и их предназначение;

· дизайн и основы организации эпидемиологических исследований;

· систему доказательств и принципы доказательности в принятии обоснованных решений по проведению профилактических и лечебных мероприятий;

· правовые и этические аспекты проведения эпидемиологических исследований;

· учение об эпидемическом процессе;

· профилактические и противоэпидемические мероприятия и организацию противоэпидемической работы;

· эпидемиологию и профилактику наиболее распространенных инфекционных болезней;

· эпидемиологию и профилактику наиболее распространенных неинфекционных болезней.

уметь:

· выполнять свои функциональные обязанности при работе в составе специальных формирований здравоохранения, медицинских формирований и учреждений гражданской обороны здравоохранения и службы медицины катастроф;

· квалифицированно проводить санитарно-гигиенические и противоэпидемические мероприятия в очагах поражения; 

· принимать обоснованные решения по проведению профилактических и лечебных мероприятий;

· проводить статистическую обработку полученных в эпидемиологических исследованиях результатов;

· анализировать научные статьи и систематические обзоры на предмет их научной обоснованности;
владеть:
- понятийно-терминологическим аппаратом в области эпидемиологии ЧС;

- методикой оценки санитарно-эпидемиологической обстановки в зоне ЧС;

- приемами бактериологической разведки;

- алгоритмом проведения противоэпидемических мероприятий в очагах ООИ;

- приемами развертывания лечебного учреждения (подразделения) в строгом противоэпидемическом режиме.

2.8.7 Этапы формирования компетенций ПК-3, ПК-7, ПК-12, УК-1, УК-2, УК-3 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Терапия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика 

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-3

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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Педагогика
	
	

	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
	Общественное здоровье и здравоохранение
	ВИЧ-инфекция
	Производственная (клиническая) практика

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-7

готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	Производственная (клиническая) практика

	
	Симуляционный курс
	
	Итоговая государственная  аттестация

	ПК-12

 готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации 
	Терапия
	
	Производственная (клиническая) практика

	
	
	
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	


Форма промежуточной аттестации – зачет, который включает две части:

1-я часть зачета: выполнение тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2-я часть зачета: выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно).
1.Описание шкалы оценивания  тестирования

– от 0 до 49,9% выполненных заданий – незачет;

– от 50 % – зачет;

2. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета: 

- соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

- умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

- логичность, последовательность изложения ответа;

- наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

- аргументированность, доказательность излагаемого материала.

3.Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета

Оценка «зачет» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.

4. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Итоговая оценка за зачет выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов тестирования обучающихся и выполнения ими практико-ориентированной части зачета.
2.8.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда  оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.8.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература:

Шелепов, А. М. Экстремальная и военная медицина / А.М. Шелепов, С. Г. Щербак, Р. Н. Лемешкин, А. С. Гоголевский; под ред. профессора А. Н. Бельских. – СПб.: Изд-во НУ «Центр стратегических исследований», 2012. – 704с.
Шелепов, А.М. Организация профилактических и противоэпидемических мероприятий при чрезвычайных ситуациях / А. М. Шелепов, Р. Н. Лемешкин, А. С. Гоголевский; под ред. профессора А. Н. Бельских. – СПб.: Изд-во НУ «Центр стратегических исследований»,2013. – 144с.
Шелепов, А. М. Организация управления подчинёнными силами и средствами службы медицины катастроф  и медицинскими силами гражданской обороны здравоохранения / А. М. Шелепов, Р. Н. Лемешкин, А. С. Гоголевский; под ред. профессора А. Н. Бельских. – СПб.: Изд-во НУ «Центр стратегических исследований», 2013. – 176с.
б) дополнительная литература:

Организация медико-санитарного обеспечения пострадавшего населения при чрезвычайных ситуациях социального характера / И. Т. Русев, Р. Н. Лемешкин, А. С. Гоголевский, А. Ж. Черный. – СПб.: ВМА,2011. – 32с.
Практические занятия для обучаемых по дисциплине « Экстремальная и военная медицина» /  И. Т. Русев, Р. Н. Лемешкин, А. С. Гоголевский, А. Ж. Черный. - СПб.: ВМА, 2011. – 27с.
Организация медико-санитарного обеспечения пострадавших при железнодорожных авариях (катастрофах) / И. Т. Русев, Р. Н. Лемешкин, А. С. Гоголевский, А. Ж. Черный. - СПб.: ВМА, 2011. – 32с.
Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.
Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Повышение эффективности реабилитации инвалидов вследствие боевых действий и военной травмы, перенесших ампутацию конечностей: Методическое пособие / под ред. С. Ф. Курдыбайло, К. К. Щербины; ФГУ СПб . НЦЭПР им. Г.А. Альбрехта. – СПб.: Изд-во «Человек и его здоровье», 2006. – 86с.

Взрывные поражения при техногенных катастрофах и террористических актах / В. М. Шаповалов, А. И. Грицанов, А. А. Сорокин, О. В. Большаков. – СПб, 2001. – 224с.

Минно-взрывная травма / Э. А. Нечаев, А. И. Грицанов, Н. Ф. Фомин, И. П. Миннуллин. – СПб.: «Альд», 1994. – 488с.

Периодические издания (журналы)
Научно-теоретический и практический журнал Гений ортопедии. 2012-2017 (2018)

Вестник травматологии и ортопедии им. Н.Н. Приорова. 2012-2017 (2018)

Ортопедия, травматология и восстановительная хирургия детского возраста. 2016-2017 (2018)

Биотехносфера. 2015-2017 (2018)

Травматология и ортопедия России. 2012-2017 (2018)

Вестник хирургии им. И.И. Грекова. 2012-2017 (2018)

Медицинская техника. 2017 (2018)

2.8.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Web of Science на период 2017-2019 

Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/

Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.8.8.3 Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.8.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.8.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Медицина чрезвычайных ситуаций»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.
Успешное усвоение учебной дисциплины «Медицина чрезвычайных ситуаций» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проведение на практических занятиях различных модульных тестирований дает возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебных пособиях. 

В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Медицина чрезвычайных ситуаций» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.8.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование

	Ознакомление с видеоматериалами электронных ресурсов
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы
	Проверка рефератов, докладов

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение клинических задач, перевод текстов, проведение расчетов, подготовка клинических разборов)
	Собеседование

Проверка заданий

Решение ситуационных задач

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.8.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Эпидемиологический процесс. Основы учения об эпидемическом процессе.

Факторы, влияющие на развитие эпидемического процесса в войсках.

Структура инфекционной заболеваемости.

Содержание и организация  противоэпидемических мероприятий в ЧС.

2.8.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

– тестирующие программы

Стандарты медицинской помощи: http://www.rspor.ru/ 
2.8.9 Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1 м2


[image: image9.emf]
2.9.1  Цели и задачи дисциплины
Целью послевузовского профессионального образования врача по дисциплине «Педагогика» является освоение теоретических основ и практических навыков по педагогике, формирование у слушателей профессионального педагогического поведения, мышления и умений, обеспечивающих решение профессиональных задач и применение ими алгоритмов педагогической деятельности в процессе профилактики, диагностики и лечения взрослых и детей при распространенных заболеваниях.

Задачи послевузовского профессионального образования врача по дисциплине «Педагогика»:

1. изучение теоретических и методологических основ педагогики;

2. изучение современных методов и методологии профессионального педагогического исследования;

3. изучение теории и практики педагогической работы в медицинских учреждениях.
2.9.2  Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу дисциплины «Педагогика» должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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) 

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.


2.9.3  Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Педагогика» относится к базовой части Блока 1 учебного плана

2.9.4  Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1

	Аудиторные занятия (всего)
	48
	48

	В том числе:
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4

	Практические занятия (ПЗ)
	44
	44

	Самостоятельная работа  (всего)
	24
	24

	Промежуточная аттестация
	Зачет 
	2

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	72
	72

	
	2
	2


2.9.5  Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.9.5.1  Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	занятия клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1 

Современное развитие медицинского образования в России и за рубежом
	2
	
	6
	2
	 Зачет
	10

	Тема (раздел) 2

Медицинская педагогика и её роль в профессиональной деятельности врача
	2
	
	6
	2
	
	10

	Тема (раздел) 3 

Психолого-педагогические методы организации тактики лечебной деятельности медицинского персонала 
	
	
	6
	4
	
	10

	Тема (раздел) 4

Учебная деятельность и педагогическое проектирование в условиях образовательной среды лечебного учреждения
	
	
	6
	4
	
	10

	Тема (раздел) 5

Трудности профессионального педагогического общения и их психолого-педагогической классификации 
	
	
	6
	4
	
	10

	Тема (раздел) 6

Психопедагогика в профессиональной деятельности. Пути преодоления конфликтов средствами психопедагогики. 
	
	
	8
	4
	
	12

	Тема (раздел) 7

Социальная и профилактическая педагогика в работе врача
	
	
	6
	4
	
	10

	ИТОГО
	4
	
	44
	24
	0
	72


2.9.5.2  Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины 
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	Современное развитие медицинского образования в России и за рубежом.


	Основные направления развития медицинского образования и введение Болонского процесса в России. Медицинская педагогика как пример новой области педагогического знания. Предмет медицинской педагогики, связь медицинской педагогики с  психологией.
	· готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовность 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) 

	2.
	Медицинская педагогика и её роль в профессиональной деятельности врача 
	Медицинская педагогика как пример новой области педагогического знания. Предмет медицинской педагогики, связь медицинской педагогики с  психологией. 


	· готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовность 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)

	3
	Психолого-педагогические методы организации тактики лечебной деятельности медицинского персонала

	Психолого-педагогическая организация лечебной работы. Педагогическая тактика и психологическая коррекция как элементы дополнительной профессионализации в становлении личности врача. Медицинская тактика в структуре социально-педагогических и профилактических мероприятий. Роль личности врача в непосредственном и опосредованном воспитании среднего медицинского персонала.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)



	4
	Учебная деятельность и педагогическое проектирование в условиях образовательной среды лечебного учреждения 
	 Понятие «учебное занятие». Типы занятий. «Актуальные» и «ближайшие» знания, их структурированность в процессе изложения и восприятия. Методологические основы теоретической части занятия. Методические аспекты презентации учебного материала. Особенности подготовки к занятиям с медицинским персоналом. 
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)

· готовность 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)

	5
	Трудности профессионального педагогического общения и их психолого-педагогической классификации

	Педагогика профессионального общения. Проблемные ситуации общения и их педагогическая квалификация. Конфликты в условиях педагогического взаимодействия и их преодоление в педагогическом процессе. 


	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)
готовность 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)

	6
	Психопедагогика в профессиональной деятельности. Пути преодоления конфликтов средствами психопедагогики. 
	Психопедагогика как интегрированная область психологии и педагогики в разработке эффективных методов воздействия на личность обучающихся. Стили педагогического взаимодействия в работе врача. Саморегуляция в учебном процессе. Методы саморегуляции и психологической коррекции личности в условиях образовательной среды. Техники саморегуляции в тактике лечебно-педагогических занятий.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)
готовность 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)

	7.
	Социальная и профилактическая педагогика в работе врача
	Санитарно-просветительная деятельность врача в условиях школы, семьи и других социальных институтов. Педагогические походы к разработке наглядных материалов и профилактике заболеваний.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)
· готовность 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)


2.9.5.3  Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.9.5.4  Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, акад.ч.

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1 

Современное развитие медицинского образования в России и за рубежом
	УК-1

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.

 

	2
	Тема (раздел) 2

Медицинская педагогика и её роль в профессиональной деятельности врача
	УК-1

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.



	3
	Тема (раздел) 3 

Психолого-педагогические методы организации тактики лечебной деятельности медицинского персонала  
	УК-2



	Проверка докладов на заданные темы 

0,5 ч.

Тестирование 0,5 ч. 

	4
	Тема (раздел) 4

Учебная деятельность и педагогическое проектирование в условиях образовательной среды лечебного учреждения
	
УК-2

УК-3


	Проверка докладов на заданные темы 

0,5  ч.

Тестирование 0,5 ч.

	5
	Тема (раздел) 5

Трудности профессионального педагогического общения и их психолого-педагогической классификации 
	УК-2

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.



	6
	Тема (раздел) 6

Психопедагогика в профессиональной деятельности. Пути преодоления конфликтов средствами психопедагогики 
	УК-2

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.



	7
	Тема (раздел) 7

Социальная и профилактическая педагогика в работе врача
	УК-2

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч. 

Зачет – 2 ч.

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.9.5.5  Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 


Зачет (в 1 семестре) – 10 баллов. Включает:

•
 тестирование – до 2 баллов

•
 представление и  защита курсовой работы  – до 4 баллов

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	зачет
	1-я часть зачета: 

выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

	2 
	
	2-я часть зачета: 

представление и  защита курсовой работы  (аттестационное испытание промежуточной аттестации , проводимое устно)
	Практико-ориентированные задания
	Критерии оценивания преподавателем представления и  защиты курсовой работы:

– соответствие содержания работы ее теме, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания представления и  защиты курсовой работы:

Оценка «отлично» выставляется за защиту работы, в которой содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, если его ответ соответствует и раскрывает тему или задание, обучающийся показывает  знание учебного материала, грамотно и по существу излагает его, не допуская существенных неточностей при выполнении задания, правильно применяет теоретические положения при выполнения задания, владеет необходимыми навыками и приемами его выполнения, однако испытывает небольшие затруднения при формулировке собственного мнения, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, если его ответ в полной мере раскрывает тему/задание,   обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме, обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, неаргументированно.

Итоговая оценка за зачет выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов электронного тестирования обучающихся и выполнения ими практико-ориентированной части экзамена


2.9.5.6 Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

Высшее медицинское образование ориентировано на формирование:

а) специалиста, обладающего специальными медицинскими знаниями;

б) хорошего человека;

в) профессионала, обладающего педагогическими знаниями и навыками.

К особенностям медицинской педагогики относят:

а) обучение в малых группах;

б) совмещение обучения и практической деятельности;

в) дружба между учащимися;

г) работа в группах, разделённых по половому признаку.

В тактике лечебной деятельности врач использует следующие коммуникативные средства: 

а) просвещение;

б) разъяснение;

в) убеждение;

г) ни одно из перечисленных выше средств;

д) другие средства, не указанные выше.

Вопросы к собеседованию

1. Что является предметом медицинской педагогики?

2. Каковы основные цели медицинской педагогики?

3. Перечислите объекты медицинской педагогики и охарактеризуйте их..

4. Определите трудности профессионального педагогического общения и их психолого-педагогической классификации

5. Что лежит в основе организации психолого-педагогической деятельности врача?

2.9.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций УК-1,
УК-2, УК-3 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики, а контроль их сформированности  на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации.

По окончании обучения дисцплине «Педагогика»  врач-ординатор должен: 

· знать: законодательство Российской Федерации по вопросам организации образовательной деятельности; теоретические и методологические основы педагогики; современные методы и методологию профессионального педагогического исследования; теорию и практики педагогической работы в медицинских учреждениях;
· уметь:эффективно решать профессиональные педагогические задачи, применять образовательные технологии для решения задач в своей профессиональной деятельности; анализировать профессионально-педагогические ситуации; строить социальные взаимодействия с участниками образовательного процесса на основе учета этнокультурных и конфессиональных ценностей; 

· владеть навыками:взаимодейтсвия с пациентами и средним медицинским персоналом, анализа деятельности различных подразделений медицинской организации; работы с медицинскими и образовательными информационными ресурсами и поиска психолого-педагогической информации в сети Интернет; 

2.9.7 Этапы формирования компетенций  УК-1,УК-2, УК-3, в процессе освоения образовательной программы «Педагогика» 

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика 

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Практика 
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Практика 
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Практика 
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Практика 
	
	

	УК-3

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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Практика 
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Педагогика
	
	


Форма аттестации – зачет, который включает две части:

1-я часть зачета: выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2-я часть зачета: презентация и защита курсовой работы (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникационных технологий).
1.Описание шкалы оценивания электронного тестирования

– от 0 до 49,9% выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 50 до 69,9% – удовлетворительно;

– от 70 до 89,9% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

2. Критерии оценивания преподавателем презентации и защиты курсовой работы: 

- соответствие содержания работы ее теме, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

- умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

- логичность, последовательность изложения ответа;

- наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

- аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания презентации и защиты курсовой работы

Оценка «отлично» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, если его ответ соответствует и раскрывает тему или задание, обучающийся показывает знание учебного материала, грамотно и по существу излагает его, не допуская существенных неточностей при выполнении задания, правильно применяет теоретические положения при выполнения задания, владеет необходимыми навыками и приемами его выполнения, однако испытывает небольшие затруднения при формулировке собственного мнения, показывает должный уровень сформированности компетенций.

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, если ответ в полной мере раскрывает  тему/задание, обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме,  обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, неаргументированно.

Итоговая оценка за зачет выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов электронного тестирования обучающихся и выполнения ими презентации и защиты курсовой работы.
2.9.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда  оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.9.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература

Педагогика в медицине: учебное пособие для студ. Учреждений высш. Проф. Образования / Н.В. Кудрявая, Е.М. Уколова, Н.Б. Смирнова, Е.А. Волошина, К.В. Зорин; под ред. Н.В. Кудрявой. – 2-е изд. стер. – М. : Издательский центр « Академия», 2012. – 320с.
Петров, В. И. Медицина, основанная на доказательствах / В. И. Петров, С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа, 2012. – 141с.
Войтенко, Р.М. Клинико-Экспертная психология: руководство для клинических психологов и врачей. – СПб, 2016. – 260с.
б) дополнительная литература:

«Высшее образование инвалидов»: Материалы международной научно-практической конференции / отв. ред. Е.М. Старобина, А.М. Емельяшин . – СПб.: ЗАО «Монолит-2»,2000. – 199с.

Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Старобина, Е.М. Профессиональное образование инвалидов. Монография. – М.: «Интеллект-Центр», 2003. – 192с.

Старобина, Е.М. Подготовка к трудовой деятельности в процессе профессиональной ориентации старшеклассников с ограниченными возможностями здоровья: учебное пособие / Е.М. Старобина. – СПб.; ЛГУ им. А.С. Пушкина, 2015. – 120с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности  и здоровья (МКФ)  ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек,2017. – 262с.

2.9.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.9.8.3 Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.9.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 
2.9.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Педагогика»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.  

Успешное усвоение учебной дисциплины «Педагогика» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на практических занятиях различных модульные тестирования дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь в виду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Педагогика»  представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.9.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы
	Проверка рефератов, докладов

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение клинических задач, перевод текстов, проведение расчетов, подготовка клинических разборов)
	Собеседование

Проверка заданий

Клинические разборы

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.9.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

1. Федеральные государственные образовательные стандарты различного уровня и разной направленности 
2. Непрерывность, как один важнейших принципов медицинского образования.

3. Компетентностный подход в современном медицинском образовании

1. Медицинская педагогика в сфере взаимодействия с пациентами и их ближайшим родственным окружением
2.9.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ ФНУРИ им. Г.А. Альбрехта, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

2.9.9 Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1
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2.10.1  Цель и задачи дисциплины

Цель: формирование у врача ординатора углубленных профессиональных знаний в области онкологии, владеющего современными методами диагностики и лечения и способного к самостоятельной профессиональной деятельности в лечебных или научно-исследовательских государственных, муниципальных, частных учреждениях здравоохранения для оказания высококвалифицированной помощи населению.

Задачи 

 -ознакомление с организацией специализированной медицинской помощи онкологическим больным и медицинской документацией

-освоение теоретических аспектов эпидемиологии и этиологии рака

-формирование обширного и глубокого объема базовых, фундаментальных медицинских знаний, формирующих  компетенции врача онколога, способного успешно решать свои профессиональные задачи

 - совершенствование профессиональной подготовки врача, обладающего клиническим мышлением, хорошо ориентирующегося в сложной патологии, имеющего углубленные знания смежных дисциплин

-изучение особенностей клинической картины, освоение методов диагностики, дифференциальной диагностики, лечебной тактики и диспансеризации больных при злокачественных новообразованиях

-курация больных, овладение техникой основных методов диагностики, оценки степени распространения процесса и принципов хирургического, лучевого, лекарственного, комбинированного и комплексного лечения

-формирование и совершенствование системы общих и специальных знаний, умений, позволяющих врачу свободно ориентироваться в вопросах организации и экономики здравоохранения, страховой медицины, медицинской психологии

-освоение методов формирования здорового образа жизни семьи, соблюдение личностного подхода, требований врачебной этики и медицинской деонтологии при проведении среди населения оздоровительных, профилактических, лечебно-диагностических и реабилитационных мероприятий 

-формирование умений и навыков  научно-исследовательской деятельности

 -овладение знанием правовой базы деятельности врача и знанием норм медицинской этики и деонтологии

2.10.2 Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Процесс изучения дисциплины направлен на формирование следующих универсальных и профессиональных компетенций

Универсальные компетенции

 -готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1)

-готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)

 -готовность 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) 

Профессиональные компетенции
Профилактическая деятельность

-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 применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4)

 Диагностическая деятельность

-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)

Лечебная деятельность

- готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6)

Реабилитационная деятельность

- готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

Психолого-педагогическая деятельность

 - готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических заболеваний (ПК-9)

 Организационно-управленческая деятельность

- 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)

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за больными.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-6. Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи

	Знать: сущность и этапы лечения больного терапевтического профиля, технологического выполнения методов диагностики и лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с наиболее распространенными заболеваниями, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику лечения в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний. 

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


2.10.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Онкология» входит в вариативную часть обязательных дисциплин Блока 1 основной образовательной программы послевузовского профессионального образования специалистов с высшим медицинским образованием.

2.10.4 Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов/

зачетных единиц
	Семестры

	
	
	II

	Аудиторные занятия (всего)
	48
	48

	В том числе:
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4

	Практические занятия (ПЗ)
	
	

	Семинары (С)
	44
	44

	Лабораторные работы (ЛР)
	
	

	Самостоятельная работа  (всего)
	24
	24

	Вид промежуточной аттестации (зачет)
	
	зачет

	Общая трудоемкость  (ед.)                                      
	72
	72

	
	2 зач. ед.
	2 зач. ед.


2.10.5  Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.10.5.1  Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование разделов и тем дисциплины
	Всего, часов
	Аудиторная работа
	Внеаудиторная СР

	
	
	Л
	Практические занятия
	

	Раздел 1. Общая онкология
	
	
	
	

	Тема 1.Организация онкологической службы, эпидемиология злокачественных опухолей.
	4
	
	2
	2

	Тема 2. Методы диагностики  в онкологии.
	8
	2
	4
	2

	Тема 3. Принципы лечения злокачественных опухолей.
	8
	2
	4
	2

	Раздел 2. Частная онкология.
	
	
	
	

	Тема 4.Опухоли головы и шеи.
	4
	
	2
	2

	Тема 5.Опухоли органов грудной клетки.
	6
	
	4
	2

	Тема 6. Опухоли органов брюшной полости и забрюшинного пространства.
	6
	
	4
	2

	Тема 7.Опухоли женских половых органов.
	6
	
	4
	2

	Тема 8. Опухоли мочеполовой системы.
	6
	
	4
	2

	Тема 9. Опухоли кожи.
	6
	
	4
	2

	Тема 10. Опухоли опорно-двигательного аппарата.
	6
	
	4
	2

	Тема 11.Лимфопролиферативные заболевания.
	6
	
	4
	2

	Тема  12.Опухоли молочной железы.
	6
	
	4
	2

	 ИТОГО:
	72
	4
	44
	24

	Промежуточная аттестация
	Зачет


2.10.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	Наименование раздела дисциплины
	Содержание раздела
	Формируемые компетенции

	
	Общая онкология
	

	Тема 1. Организация онкологической службы, эпидемиология злокачественных опухолей
	Заболеваемость и смертность от злокачественных новообразований. Возрастно-половые показатели. Региональные особенности распространения злокачественных новообразований. Факторы, способствующие возникновению опухолей. Значение питания, курения, алкоголя, эндокринных нарушений, вирусов, радиоактивного и ультразвукового излучения, наследственности. Характеристика  химических канцерогенов, экологические аспекты циркуляции канцерогенов во внешней среде. Понятие о первичной и вторичной профилактике рака. Социально-гигиенические и индивидуальные меры профилактики злокачественных опухолей. Динамика показателей излечения онкологических больных. Современные достижения в онкологии. Структура онкологической службы. Общая характеристика состояния онкологической помощи. Клинические группы. Учетная документация. Анализ причин запущенности. Понятие о расхождениях с ЗАГСом. Хосписы.
	УК-1, УК-2, УК-3 ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема  2.

Методы диагностики в онкологии
	Выявление рака в доклиническом периоде. Скрининг. Значение профилактических осмотров. Формирование групп повышенного риска. Оценка жалоб и анамнеза. Сигналы тревоги. Особенности объективного обследования при подозрении на злокачественную опухоль. Рентгенологические, эндоскопические, изотопные, ультразвуковые методы. Компьютерная, магнитно-резонансная и позитронно-эмиссионная томография. Изменения периферической крови, биохимические и иммунологические исследования. Опухолевые маркеры. Роль морфологического метода. Обязательный клинический минимум обследования в амбулаторных условиях.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 3. Принципы лечения злокачественных опухолей
	Классификация методов лечения. Принципы хирургического лечения. Понятия об операбельности и резектабельности. Радикальные и паллиативные операции. Методы лучевой терапии злокачественных опухолей. Радиочувствительные и радиорезистентные опухоли. Дозы и режимы облучения. Радикальная, паллиативная и симптоматическая лучевая терапия. Лучевые реакции и осложнения. Способы повышения радиочувствительности. Классификацияпротивоопухолевых  препаратов. Механизм действия. Чувствительность злокачественных опухолей к химиотерапевтическим препаратам. Методы введения. Побочные действия. Противопоказания к химиотерапии. Адъювантная и неоадъювантная химиотерапия. Комбинированное и комплексное лечение. Непосредственные и отдаленные результаты.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	
	                         Частная онкология
	

	Тема 4. Опухоли головы и шеи
	Рак нижней губы. Заболеваемость. Облигатный и факультативный предрак. Формы роста, гистологическое строение, пути метастазирования. Принципы диагностики и лечения. Результаты.

Рак языка и слизистой полости рта. Заболеваемость. Способствующие факторы. Формы роста, пути метастазирования. Стадии. Гистологическое строение. Особенности клинического течения. Принципы диагностики и лечения. Результаты.

Рак щитовидной железы. Заболеваемость. Способствующие факторы. Профилактика рака. Патологоанатомическая характеристика, пути метастазирования. Клиническая картина, методы диагностики, принципы лечения, результаты. Диспансеризация больных.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 5. Опухоли органов грудной клетки
	Рак легкого. Заболеваемость и смертность. Возрастно-половые особенности. Способствующие факторы. Профилактика. Патологоанатомическая характеристика. Формы роста. Понятие о центральном и периферическом раке. Гистологическое строение. Закономерности метастазирования. Стадии. Клинические варианты центрального и периферического рака. Оценка данных анамнеза и физикального обследования. Цитологическое исследование мокроты. Основные рентгенологические симптомы. Признаки ателектаза. Система дообследования при подозрении на рак легкого. Значение томографии и бронхоскопии. Трансторакальная пункция. Раннее выявление, значение флюорографии. Организация скрининга. Группы повышенного риска. Дифференциальная диагностика рака легкого. Общие принципы лечения. Выбор хирургического, лучевого или лекарственного лечения в зависимости от локализации, гистологического строения и степени распространения новообразования. Комбинированное и комплексное лечение. Непосредственные и отдаленные результаты.
Рак пищевода.Эпидемиология. Способствующие факторы. Меры профилактики. Локализация, формы роста, гистологическое строение, метастазирование, стадии. Клиническая картина, патогенез клинических симптомов. Рентгенологическое и эндоскопическое исследования. Дифференциальная диагностика. Лечение. Роль отечественных ученых в развитии хирургии рака пищевода. Радикальное и паллиативное  лечение. Лучевая терапия. Комбинированный метод. Симптоматическая терапия. Результаты лечения.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 6. Опухоли органов брюшной полости и забрюшинного пространства
	Рак желудка. Заболеваемость и смертность. Эпидемиология. Экзо- и эндогенные канцерогены, роль нитрозаминов. Локализация, форма роста, гистологическое строение, особенности метастазирования. Деление на стадии. Предраковые заболевания и изменения. Ранний рак желудка, классификация. Клиническая картина в зависимости от локализации, формы роста и степени распространения опухоли. Особенности клиники на фоне хронических заболеваний желудка. Методы клинико-инструментальной диагностики. Комплексное гастрологическое обследование. Возможности ранней диагностики. Дифференциальная диагностика при синдромах желудочного дискомфорта, дисфагии и стенозе привратника. Методы лечения, виды радикальных хирургических вмешательств, уровень лимфодиссекции, отличия от операций при неопухолевых заболеваниях. Показания и техника формирования гастростомы, обходного анастомоза. Значение лучевой терапии и химиотерапии. Результаты лечения, реабилитация больных, экспертиза трудоспособности. Профилактика рака желудка. Доброкачественные и неэпителиальные опухоли.

Рак поджелудочной железы. Локализация, формы роста, гистологическое строение, метастазирование. Клиническая картина в зависимости от локализации опухоли. Методы диагностики-значение анамнеза, объективных данных, лабораторных и инструментальных исследований. Дифференциальная диагностика желтух на почве гепатита, калькулезного холецистита и опухоли головки поджелудочной железы. Методы лечения, результаты.

Рак печени.Заболеваемость. Классификация. Формы роста и гистологическое строение. Гепатоцеллюлярный и холангиоцеллюлярный рак. Метастатические опухоли печени. Клинические проявления. Современные методы диагностики, реакция Абелева-Татаринова. Особенности дифференциальной диагностики. Принципы лечения-хирургическое, лекарственное, радиочастотная деструкция. Факторы прогноза. Меры профилактики.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	
	Рак ободочной кишки. Заболеваемость. Значение питания. Предраковые заболевания. Меры профилактики. Локализация, формы роста, гистологическое строение, закономерности метастазирования. Стадии. Симптомы рака правой и левой половины ободочной кишки. Клинические варианты. Диагностика. Значение рентгенологического и эндоскопического исследований. Раннее распознавание. Гемокульттест. Дифференциальный диагноз. Тактика лечения. Объем хирургического вмешательства в зависимости от локализации опухоли. Особенности лечения рака, осложненного кишечной непроходимостью. Паллиативные операции. Показания к лекарственному лечению Комбинированный метод. Результаты.

Рак прямой кишки. Заболеваемость. Способствующие факторы. Формы роста, гистологическое строение, закономерности  метастазирования, деление на стадии. Клиническая картина в зависимости от локализации и формы роста опухоли. Диагностика. Клинический минимум обследования, пальцевое исследование, ректороманоскопия, ирригоскопия. Дифференциальный диагноз при кровотечении из прямой кишки (геморрой, полип, трещина, дизентерия). Лечение. Виды операции. Радикальные и паллиативные вмешательства. Ведение больных с противоестественным задним проходом. Значение лучевой и химиотерапии.  Комбинированный метод. Результаты лечения. Реабилитация.

Опухоли забрюшинного пространства. Классификация. Клинические проявления. Методы диагностики. Лечение. Особенности рецидивирования и метастазирования. Факторы прогноза.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 7.  Опухоли женских половых органов
	Рак шейки матки. Эпителиальные дисплазии. Классификация. Клинические проявления. Методы лечения. Значение для профилактики рака. Динамика заболеваемости рака шейки матки. Стадии, пути метастазирования. Симптоматология. Меры ликвидации запущенных форм. Скрининг, его значение. Организация работы смотрового кабинета. Кольпоскопическое и цитологическое исследования. Показания к лучевому, хирургическому и комбинированному лечению. Результаты лечения. Диспансерное наблюдение. Врачебно-трудовая экспертиза и реабилитация.
Рак тела матки. Динамика заболеваемости. Классификация. Закономерности метастазирования. Симптоматология в зависимости от патогенетических вариантов. Методы диагностики. Диагностическое выскабливание, гистероскопия и –графия, ультразвуковое исследование. Дифференциальная диагностика. Хирургическое, гормональное и лучевое лечение. Комбинированный метод. Результаты. Врачебно-трудовая экспертиза и реабилитация. Рак и беременность.

Опухоли яичников.Классификация злокачественных опухолей. Группы риска. Особенности течения и закономерности метастазирования. Методы обследования. Дифференциальная диагностика. Хирургическое, лекарственное, лучевое и комплексное лечение. Выбор метода лечения. Лечение запущенных форм.

Трофобластическая болезнь. Патогенетические формы. Клинические проявления. Методы диагностики. Тактика лечения. Результаты. Факторы прогноза. Реабилитация.
Опухоли вульвы. Клиника, диагностика, лечение, результаты, факторы прогноза.


	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 8. Опухоли мочеполовых органов
	Рак почки.Классификация. Факторы генетической предрасположенности. Клинические проявления, ренальная и экстраренальная симптоматика. Диагностика и оценка степени распространения процесса. Пункционная биопсия. Дифференциальная диагностика. Радикальное и паллиативное лечение. Нефрэктомия, резекция почки, экстракорпоральная хирургия. Эмболизация сосудов почки, системная терапия. Результаты.

Рак мочевого пузыря. Роль профессиональных факторов. Классификация. Локализация, форма роста, гистологическое строение и особенности метастазирования опухолей. Клиника. Диагностика. Щипцовая биопсия. ТУ-резекция. Цистэктомия, способы деривации мочи. Внутрипузырная химио- и иммунотерапия.

Рак предстательной железы. Заболеваемость. Аденома и рак предстательной железы. Патологоанатомическая характеристика, стадирование, особенности метастазирования. Клинические проявления. Скрининг мужского населения, роль ПСА. Диагностика – пальцевое исследование, эндоректальнаяэхография, пункционная биопсия. Лечение – хирургическое, лучевое. Методы лечения распространенных форм (антиандрогенная, симптоматическая терапия). Результаты.

Опухоли яичка.Классификация. Герминогенные и негерминогенные опухоли. Клиника. Диагностика, значение сывороточных маркеров. Лечение - хирургическое, лекарственное. Результаты.


	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 9.   Опухоли кожи
	Рак кожи. Заболеваемость. Способствующие факторы. Факультативный и облигатный предрак. Меры профилактики. Базалиома, плоскоклеточный рак. Особенности распространения. Стадии. Клинические варианты. Методика обследования. Принципы лечения (лучевое, хирургическое, лекарственное, криогенное). Непосредственные и отдаленные результаты.

Меланома. Эпидемиология. Факторы, способствующие озлокачествлению пигментных невусов. Меры профилактики. Особенности роста и метастазирования. Принципы стадирования. Клиническая характеристика. Методы обследования. Лечение. Результаты
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 10.   Опухоли опорно-двигательного аппарата
	Саркомы мягких тканей. Заболеваемость. Патологоанатомическая характеристика. Локализация, метастазирование. Клиническая картина. Методы диагностики. Рентгенологическое исследование, УЗИ, компьютерная томография, магнитный резонанс, морфологический метод. Дифференциальный диагноз. Лечение. Отдаленные результаты.

Саркомы костей. Классификация. Заболеваемость. Патологоанатомическая характеристика. Остеогенная саркома, хондросаркома, саркома Юинга, метастатические изменения. Клиническая картина. Диагностика. Основные рентгенологические симптомы. Сцинтиграфия. Значение морфологического метода. Хирургическое, лучевое, комбинированное и комплексное лечение. Сохранные операции. Результаты лечения. Диспансеризация и реабилитация
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 11. Лимфопролиферативныезаболевания
	Лимфогранулематоз.Заболеваемость. Современные представления об этиологии и патогенезе. Гистологическая классификация лимфогранулематоза. Стадии. Клиника. Признаки интоксикации. Прогностическое значение. Методы диагностики и лечения. 
Неходжкинскиелимфомы. Классификация. Клиническая картина при поражении лимфатических узлов и внутренних органов, дифференциальный диагноз. Значение морфологического исследования. Техника биопсий. Объем обследования для оценки степени распространения процесса. Выбор метода лечения. Результаты, прогноз. Экспертиза трудоспособности, реабилитация.

Миеломная болезнь. Особенности клиники, диагностики и лечения. Принципы лекарственной терапии. Результаты.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11

	Тема 12. Опухоли молочной железы
	Рак молочной железы.Факторы риска, гормональные нарушения. Дисгормональные гиперплазии. Этиопатогенез. Классификация. Локализованные и диффузные формы. Клиническая картина. Лечение локализованных форм. Техника секторальной резекции молочной железы. Принципы негормональной и гормональной терапии диффузных форм. Диспансерное наблюдение. Профилактика рака молочной железы. Патологоанатомическая характеристика. Деление на стадии. Этиопатогенетические формы. Клиника типичной (узловой) формы. Дифференциальный диагноз с фиброаденомой. Отечно-инфильтративная, маститоподобная, рожеподобная, панцирная формы, рак Педжета. Дифференциальный диагноз. Обследование больных. Пальпация молочных желез и лимфатических узлов. Маммография, эхография, пункция, секторальная резекция. Скрининг рака молочной железы. Роль смотровых кабинетов. Принципы лечения рака молочной железы. Радикальные операции. Экономные и расширенные операции. Показания к комбинированному и комплексному лечению. Значения неоадъювантной и адъювантной лучевой и химиотерапии. Принципы лечения инфильтративных форм. Отдаленные результаты. Диспансеризация, реабилитация и экспертиза трудоспособности.
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11


2.10.5.3 Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.10.5.4  Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№№     п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код  компетенции

 по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочных средств при  проведении занятий (часы)

	1
	Тема 1 

Организация онкологической службы, эпидемиология злокачественных опухолей
	УК-1, УК-2, УК-3, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование –0,5



	2
	Тема 2

Методы диагностики в онкологии
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование –0,5

Модульный тест -0,5



	3
	Тема 3 

Принципы лечения злокачественных опухолей
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование –0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5

	4
	Тема 4

Опухоли головы и шеи
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование –0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов-0,5



	5
	Тема 5

Опухоли органов грудной клетки
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	6
	Тема 6

Опухоли органов брюшной полости и забрюшинного пространства


	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	7
	Тема 7

Опухоли женских половых органов
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	8
	Тема 8

Опухоли мочеполовой системы
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	9
	Тема 9

Опухоли кожи
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	10
	Тема 10

Опухоли опорно-двигательного аппарата
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	11
	Тема  11

Злокачественные лимфомы
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5



	12
	Тема 12

Опухоли молочной железы
	УК-1, УК-2, ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11
	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5

Проверка рефератов, докладов -0,5

Зачет -2



	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.10.5.5  Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

В процессе подготовки обязательным является определение базисных знаний, умений и навыков (входной контроль).

Текущий контроль осуществляется в процессе изучения учебной темы.

По окончании изучения каждого модуля проводится промежуточный (рубежный) контроль.

Методика начисления баллов при обучении клинических ординаторов смежных специальностей

Посещение занятий по каждой теме > 60% -1 балл. Активная работа> 60% занятий - 2 балла. Реферат на одну из тем-1 балл.

В целом за посещение занятий и активность клинический ординатор может получить не более 3 баллов.

Зачет - тестовый контроль(допуск к зачету при получении  за посещение занятий  и активность минимум 2 баллов)

от 61 до 75% правильных ответов -1 балл

от 76 до 100% правильных ответов - 2 балла

Таким образом, за прохождение цикла обучения клинический ординатор смежной кафедры может получить от 0 до 5 баллов.

Формы проведения промежуточной аттестации, критерии шкалы оценивания

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкалы оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Зачет
	1-я часть зачета: 

выполнение тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Стандартизированные задания (тесты)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

	
	
	2-я часть зачета: 

выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникационных технологий)
	Практико-ориентированные задания
	Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию)

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику

– логичность, последовательность изложения ответа

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета

Оценка «зачет» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы, умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированностикомпетенций


2.10.5.6  Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

При каких локализациях злокачественных новообразований наиболее высокие показатели заболеваемости населения в РФ? 

а) яичники

б) кожа (в т.ч. меланома)

в) поджелудочная железа

г) желудок

д) молочная железа

е) шейка матки

ж) почки

з) трахея, бронхи, легкие

Особенности роста и распространения злокачественных опухолей? 

а) наличие капсулы

б) неконтролируемый инфильтративный рост

в) оттеснение окружающих тканей

г) способность к метастазированию

Методы вторичной профилактики злокачественных опухолей? 

а) лечение предраковых состояний

б) скрининговые программы

в) улучшение экологии

Вопросы к собеседованию

1.Заболеваемость и смертность от злокачественных опухолей. Динамика и структура заболеваемости. Возрастно-половые особенности.

2.Особенности организации онкологической службы в России. Роль врача общей лечебной сети в профилактике и ранней диагностике злокачественных опухолей. 3.Деонтология в онкологии.

4.Принципы диагностики злокачественных опухолей. Роль скрининга для ранней диагностики и профилактика рака.

5.Возможности выявления рака в доклиническом периоде. Формирование групп повышенного риска. Роль скрининговых исследований.

6.Значение эндоскопических, цитологических, рентгенологических и иммунологических методов исследования в онкологии.

2.10.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций ПК-1, ПК-2,
ПК-4,
ПК-5,ПК-6,ПК-8,ПК-9,ПК-10, ПК-11, УК-1, УК-2, УК-3 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики, а контроль их сформированности  на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации.

В результате изучения дисциплины врач-ординатор должен знать:

-основы первичной и вторичной профилактики рака

-организацию специализированной онкологической помощи взрослому и детскому населению в условиях бюджетного финансирования и страховой медицины

-организацию работы онкологических учреждений, взаимодействие в работе отдельных подразделений

-документацию деятельности онкологических учреждений

-права и обязанности, медицинскую этику и деонтологию

-этиологию возникновения опухолей, теории канцерогенеза

 -клинические проявления факультативного и облигатного предрака

 -клинику доброкачественных и злокачественных опухолей основных локализаций

-морфологические классификации опухолей

-системное действие опухоли на организм, нарушения свертывающей системы крови, водно-электролитного обмена, кислотно-щелочного равновесия, принципы лечения

 -методы исследования в онкологии-лабораторные, рентгенологические, эндоскопические, радиоизотопные, ультразвуковые, иммунологические, роль морфологического исследования

 -клинику неотложных состояний, их диагностику и лечение, хронический болевой синдром

-принципы лечения доброкачественных и злокачественных опухолей

-специальные методы хирургических вмешательств (электро-, крио-, лазерная хирургия )

-комбинированное лечение злокачественных опухолей

-неоадъювантную и адъювантную терапию, показания к иммунотерапии

-симптоматическую терапию

-принципы диспансерного наблюдения, реабилитационные мероприятия, организацию экспертизы трудоспособности

-формы и методы санитарно-просветительной работы

Врач-ординатур должен уметь

-получить информацию о заболевании и оценить состояние больного

-составить план клинико-инструментального обследования

-обосновать показания к госпитализации

-сформулировать клинический диагноз, провести дифференциальную диагностику

-заполнять медицинскую документацию, амбулаторную карту, историю болезни

-анализировать причины поздней диагностики

Врач-ординатор должен владеть

Организационно-методическими навыками

-оформлять медицинскую документацию

-участвовать в обходах, клинических разборах, врачебных конференциях, экспертизе трудоспособности

-посещать заседания научных медицинских обществ

-проводить лекции и беседы с родственниками больных и населением с учетом требований деонтологии и медицинской этики

Тактическими навыками

-наметить схемы обследования для выявления злокачественных опухолей основных локализаций и оценки степени распространения процесса

-сформулировать диагноз с учетом клинико-анатомических особенностей злокачественного новообразования и определить тактику ведения больного

Диагностическими навыками

-собрать анамнез и провести физикальное обследование при подозрении на злокачественную опухоль

-участвовать в скрининговых программах, диспансеризации больных

-провести обследование больного, излеченного от злокачественной опухоли, с целью выявления рецидива или метастазов

-интерпретировать специальные методы исследования органов грудной клетки, брюшной полости, забрюшинного пространства, малого таза, опорно-двигательного аппарата

-оценить результаты исследования крови, мочи, плеврального экссудата, асцитического содержимого, спинномозговой жидкости, специфических опухолевых маркеров

-выявлять по внешним признакам рак нижней губы, кожи, отличать меланому от пигментного невуса

-определять кожные и ареоло-сосочковые симптомы рака молочной железы

-отличать узловую форму рака молочной железы от фиброаденомы

-выполнять пальцевое исследование органов малого таза, ректороманоскопию

 -производить мазки-отпечатки, соскобы, пункционные, трепан- и ножевые биопсии, диагностические пункции

 Лечебными навыками (в приобретении лечебных навыков ординаторы участвуют под контролем преподавателя после добровольного согласия больного )

 -назначать симптоматическое лечение больным с распространенным опухолевым процессом, освоить фиксацию калоприемника

 -оказывать экстренную помощь-наружное кровотечение из распадающейся опухоли, патологический перелом

-осуществлять врачебный контроль в процессе лучевого и лекарственного лечения

-участвовать в осуществлении биопсий, плевральной и брюшной пункций, надлобковой пункции мочевого пузыря

 -освоить методику типичных хирургических вмешательств при злокачественных новообразованиях

2.10.7 Этапы формирования компетенций ПК-1, ПК-2, ПК-4, ПК-5, ПК-6, ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11, УК-1, УК-2, УК-3 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Травматология и ортопедия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-3

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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Педагогика
	
	

	ПК-1

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 
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Практика 
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	

	ПК-2

готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Симуляционный курс
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	ПК-4

готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Производственная (клиническая) практика
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-6 

готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи
	Терапия
	Онкология
	Производственная (клиническая) практика

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-8 

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-9 

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	ПК-10
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-11 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использов анием основных медико-статистических показателей
	Терапия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	
	ВИЧ-инфекция
	


Форма промежуточной аттестации – зачет, который включает две части:

1-я часть зачета: выполнение тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2-я часть зачета: выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно).
1.Описание шкалы оценивания  тестирования

– от 0 до 49,9% выполненных заданий – незачет;

– от 50 – зачет;

2. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета: 

- соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

- умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

- логичность, последовательность изложения ответа;

- наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

- аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета

Оценка «зачет» выставляется обучающемуся, если ответ в полной мере раскрывает  тему/задание, обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

Оценка «незачет» выставляется обучающемуся, если не раскрыта тема, содержание ответа не соответствует теме,  обучающийся не обладает знаниями по значительной части учебного материала и не может грамотно изложить ответ на поставленное задание, не высказывает своего мнения по теме, допускает существенные ошибки, ответ выстроен непоследовательно, неаргументированно.

Итоговая оценка за зачет выставляется преподавателем в совокупности на основе оценивания результатов тестирования обучающихся и выполнения ими практико-ориентированной части зачета.

2.10.8 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда  оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ НЦРИ им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ НЦРИ им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.10.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

Основная литература

Онкология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред.  В.И. Чиссова, М.И. Давыдова – М.: ГЭОТАР – Медиа, 2017. – 624с.

Васильев, А.Ю. Лучевая диагностика пороков и болезней культей нижних конечностей / А.Ю. Васильев, Е.А. Егорова. – М.: «Медицина»,2008. – 208с.ил.

Пальцев М.А. Атлас патологии опухолей человека / М.А. Пальцев, Н.М. Аничков. – М.:ОАО « Издательство» Медицина», 2005. – 424с.

Ортопедия : национальное руководство / Под ред. С.П. Миронова, Г.П. Котельникова. - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 944 с. - (Серия «Национальные руководства»)
Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.
Дополнительная литература

Хавинсон, В. Х. Молекулярно-генетическое тестирование как способ профилактики возрастной патологии: учебное пособие / В. Х. Хавинсон,    А. В. Трофимов, С. В. Трофимова. – СПб.: ООО «ИПК «КОСТА», 2017. – 31с.
Петров, В.И. Медицина, основанная на доказательствах: учебное пособие / В.И. Петров, С.В. Негода. - – М.: ГЭОТАР – Медиа,2012. – 144с.

Клиническая лабораторная диагностика (методы и трактовка) / под ред. профессора. В.С. Камышниковой. – 2-е изд. – М.:Медпресс-Информ,2017. – 720с.

Шашкова, Г.В. Справочник синонимов лекарственных средств. – Изд. 18-е, перераб. и доп. / Г.В. Шашкова, В.К. Лепахин, Е.Д. Бешлиева. – М.:РЦ «ФАРМЕДИНФО», 2017. – 640с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности  и здоровья (МКФ)  ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек, 2017. – 262с.

2.10.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.10.8.3  Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.10.8.3.1  Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.10.8.3.2  Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Онкология»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.
Успешное усвоение учебной дисциплины «Онкология» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на клинических практических занятиях различных модульных тестированийи дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Онкология»представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.10.8.3.3  Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование

	Ознакомление с видеоматериалами электронных ресурсов
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы
	Проверка рефератов, докладов

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение клинических задач, перевод текстов, проведение расчетов, подготовка клинических разборов)
	Собеседование

Проверка заданий

Решение ситуационных задач

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.10.8.4  Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

Примерная тематика рефератов, тем НИР

- роль Н.Н.Петрова в становлении и развитии отечественной онкологии

- принципы деонтологии в онкологии

-современное воззрение на полиэтиологическую и вирусогенетическую теории возникновения злокачественных опухолей

- история создания онкологической службы и организации противораковой борьбы в стране

- тенденции заболеваемости и смертности населения от злокачественных опухолей. Факторы, способствующие их возникновению

-современные направления первичной и вторичной профилактики рака

 -тактика врача общей практики при подозрении на злокачественную опухоль

- реальные возможности совершенствования диагностики злокачественных новообразований

 -значение молекулярно-генетических методов исследования в онкологии

- история развития хирургического метода лечения злокачественных опухолей

 -современные технологии в лучевой терапии новообразований, возможности интервенционной радиологии

-перспективные лекарственные методы лечения злокачественных опухолей

- применение биотерапии в лечении злокачественных опухолей

-состояние проблемы комбинированного и комплексного лечения злокачественных новообразований

- паллиативная помощь больным с распространенными формами злокачественных опухолей. Роль хосписов

-современное состояние проблемы реабилитации онкологических больных

2.10.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

2.5.9 Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1
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2.11.1  Цели и задачи дисциплины

Целью обучения врача-ординатора на цикле по представленной программе является приобретение профессиональных знаний, умений и навыков по ВИЧ-инфекции для улучшения оказания помощи больным.

Задачи изучения предмета:

-
 совершенствование знаний по организационным вопросам службы по профилактике и борьбы со СПИДом, проведение анализа и оценки документов, регламентирующих работу службы СПИДа, основных медико-социальных и организационных проблем;

-совершенствование знаний по эпидемиологии ВИЧ-инфекции, оценка ситуации и скорости распространения эпидемии в мире и разных регионах России, умение определить степень риска инфицирования в зависимости от факторов, путей передачи;

-
 получение знаний по вопросам этиологии и патогенеза ВИЧ-инфекции и основам клинической иммунологии и иммунокоррекции;

-совершенствование знаний по клинике ВИЧ-инфекции, оппортунистическим инфекциям, умение выделить синдромы и заболевания, требующие обследования на ВИЧ-инфекцию;

-
 совершенствование знаний по вопросам консультирования лиц при тестировании с целью профилактики ВИЧ-инфекции;

-
 совершенствование знаний по вопросам консультирования, психологической и социальной поддержке ВИЧ-инфицированных;

-
 получение знаний по вопросам лабораторной диагностики ВИЧ-инфекции, целям тестирования и умение интерпретировать полученные результаты.

2.11.2  Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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);

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за 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 

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение противоэпидемических мероприятий организацию защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и техногенных катастрофах, методы оценки внешних повреждающих факторов с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, организацию медицинской помощи в условиях массового поступления пострадавших.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий диагностики и лечения основных заболеваний; для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в диагностике и лечении заболеваний на фоне их массового поступления и в условиях стихийных бедствий и техногенных катастроф.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


2.11.3  Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «ВИЧ-инфекция» входит в вариативную часть Блока 1 учебного плана по подготовке врачей- ординаторов

2.11.4  Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	2

	Аудиторные занятия (всего)
	50
	50

	В том числе:
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	46
	46

	Самостоятельная работа  (всего)
	22
	22

	Общая трудоемкость                                                 часы

                                                             зачетные единицы
	72
	72

	
	2
	2


2.11.5  Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.11.5.1  Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	занятия клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1 

Организация службы по профилактике и борьбе с ВИЧ/СПИД
	1
	
	2
	2


	Зачет


	5

	Тема (раздел) 2

Этиология ВИЧ-инфекции
	1
	
	4
	2
	
	 7

	Тема (раздел) 3 

Патогенез ВИЧ-инфекции
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 4

Иммунная система
	
	
	4
	1
	
	5

	Тема (раздел) 5

Эпидемиология ВИЧ-инфекции
	
	
	2
	1
	
	3

	Тема (раздел) 6

Клинические проявления ВИЧ-инфекции
	1
	
	6
	2
	
	9

	Тема (раздел) 7

Оппортунистические и вторичные заболевания при ВИЧ-инфекции
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 8

ВИЧ-инфекция у детей
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 9

Принципы лабораторной диагностики ВИЧ-инфекции.
	
	
	4
	2
	
	6

	Тема (раздел) 10

Диспансерное наблюдение и лечение больных ВИЧ-инфекцией
	1
	
	4
	2
	
	7

	Тема (раздел) 11

Основы профилактики ВИЧ-инфекции

	
	
	2
	1
	
	3

	Тема (раздел) 12

Информационно-просветительская работа
	
	
	2
	1
	
	3

	Тема (раздел) 13

Психологические и социальные вопросы при ВИЧ-инфекции


	
	
	2
	1
	
	3

	Тема (раздел) 14 Психосоциальные аспекты ВИЧ-инфекции.
	
	
	2
	1
	
	3

	ИТОГО
	4
	
	46
	22
	0
	72


2.11.5.2 Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование раздела дисциплины
	Содержание раздела
	Формируемые компетенции

	1
	Организация службы по профилактике и борьбе с ВИЧ/СПИД
	Документы, регламентирующие работу по ВИЧ-инфекции

Анализ нормативных актов правительства Российской Федерации

Анализ нормативных актов Администрации и Правительства Санкт-Петербурга

Рекомендации ВОЗ по работе с ВИЧ/СПИД

Организация работы Центров по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями (Центр СПИД)

Организация службы СПИД в Санкт-Петербурге

Структура Центра СПИД

Функции Центра СПИД

Права и ответственность Центра СПИД

Структура, штаты Центров, коечная обеспеченность

Основные направления деятельности Основные виды документации

Организация стационарной и амбулаторной помощи пациентам с ВИЧ- инфекцией

Организация стационарной помощи

Положение об организации стационарной помощи для больных ВИЧ-инфекцией

Принципы организации работы стационара для ВИЧ-инфицированных и больных СПИДом

Организация противоэпидемического режима

Виды помощи

Принципы и показания для госпитализации

Организация амбулаторной помощи пациентам с ВИЧ-инфекцией

Положение об организации амбулаторной помощи больным ВИЧ-инфекцией

Диспансерное наблюдение

Оказание диспансерной помощи пациентам с ВИЧ-инфекцией
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);



	2
	Этиология ВИЧ-инфекции
	Характеристика ВИЧ

Характеристика семейства ретровирусов

История открытия ВИЧ

Структура ВИЧ

Геном ВИЧ

Структурные, регуляторные, вспомогательные белки

Жизненный цикл ВИЧ

Биологические свойства ВИЧ

Вариабельность

Способность к образованию синцитиев

Антителообразование

Развитие резистентности ВИЧ

Чувствительность ВИЧ к экзогенным, эндогенным факторам
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

	3
	Патогенез ВИЧ-инфекции
	Основы патогенеза ВИЧ-инфекции

Общая схема патогенеза ВИЧ-инфекции

 Компоненты патогенеза ВИЧ-инфекции

Стадии патогенеза ВИЧ-инфекции

Механизмы репликации ВИЧ

Клетки-мишени ВИЧ

Клетки, имеющие рецептор CD4

Клетки, не имеющие рецептора CD4

Долгоживущие клетки, инфицированные ВИЧ

Механизм взаимодействия ВИЧ с клетками-мишенями

Значение ко-рецепторов

Причины гибели и нарушение функций клеток лимфоидного ряда

Прямое повреждающее действие ВИЧ

Симпластообразование, апоптоз

Нарушения клеточного и гуморального иммунитета при ВИЧ-инфекции

Кофакторы прогрессирования ВИЧ, коинфекций

Полиорганная недостаточность

Патологоанатомические нарушения при ВИЧ-инфекции

Механизмы развития резистентности ВИЧ к антиретровирусным препаратам
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)

	4
	Иммунная система
	Основы иммунитета

Морфофункциональная организация иммунной системы.

Первичные и вторичные органы иммунной системы

Неспецифические факторы иммунореактивности

Фагоцитоз, комплемент, нормальные кшшеры, система интерферона

Функциональные свойства макрофагальных клеток

Т-клеточная система иммунитета

В-клеточная система иммунитета

Классификация и характеристика иммуноглобулинов

Цитокины

Роль системы HLA в иммунном ответе

Особенности формирования иммунитета при инфекционных заболеваниях

Нарушения иммунитета при ВИЧ-инфекции

Ранние иммунологические нарушения

Поздние иммунологические нарушения

Методы оценки иммунного статуса

Т-клеточная система иммунитета

В-клеточная система иммунитета

Система фагоцитов

Интерфероновый статус

Принципы иммунокоррекции

Группы иммунокорригирующих препаратов

Иммунодефициты

Показания к назначению иммунокорригирующих препаратов
	· 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)


	5
	Эпидемиология ВИЧ-инфекции
	Распространение ВИЧ-инфекции

СПИД-глобальная эпидемия

Распространение ВИЧ-инфекции в России,

Распространение ВИЧ-инфекции в Санкт-Петербурге

Возрастная и половая структура заболеваемости ВИЧ-инфекцией

Вопросы регистрации ВИЧ-инфекции

Характеристики эпидемии ВИЧ-инфекции

 Характеристики смертности при ВИЧ-инфекции, смертность от СПИДа

Эпидемическая ситуация в России

Характеристика пораженности населения по регионам

Периоды развития эпидемии ВИЧ-инфекции в России

Распространение подтипов ВИЧ

Основные уязвимые группы населения, в связи с ВИЧ-инфекцией в России

Распределение ВИЧ-позитивных в России по основным причинам заражения 

Характеристика и особенности ВИЧ-инфекции в Санкт-Петербурге

Характеристики вируса и инфицирования ВИЧ

Свойства ВИЧ

Источник инфекции и восприимчивость к ВИЧ

Механизм и факторы передачи ВИЧ-инфекции

Факторы передачи вируса

Факторы передачи макроорганизма

Характеристика инфицирующих жидкостей по степени риска

Пути передачи инфекции

Анализ структуры ВИЧ-инфицированных в зависимости от путей передачи

Парентеральный путь передачи, условия, повышающие риск заражения

Половой путь передачи

Передача в медицинских учреждениях.

 Роль гемотрансфузий, медицинских и бытовых манипуляций, связанных с повреждением покровных

тканей

Риск заражения медицинских работников

Уязвимые контингенты и ведущие пути передачи

Роль наркомании в передачи ВИЧ-инфекции

Передача ВИЧ-инфекции от матери к ребенку

Факторы, способствующие увеличению и уменьшению степени риска

Факторы, определяющие распространение ВИЧ-инфекции

Мониторинг ВИЧ-инфекции в учреждениях пенитенциарной системы Прогноз ближайший и отдаленный

Эпидемиологический надзор за ВИЧ-инфекцией

Принципы и структура эпидемиологического надзора

Оценка статистических показателей

Программа эпиднадзора за ВИЧ-инфекцией

Эпидемиологический надзор за ВИЧ-инфекцией в России, в других странах

Роль лабораторного скрининга в системе эпиднадзора

Принципы тестирования на ВИЧ

Особенности эпиднадзора в зависимости от путей
передачи инфекции

Мониторинг развития эпидемии

Международные рекомендации по эпиднадзору за ВИЧ-инфекцией
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)

	6
	Клинические проявления ВИЧ-инфекции
	Клиника ВИЧ-инфекции

Классификации ВИЧ-инфекции

Клинические критерии определения стадий

Лабораторные критерии определения стадий

Сравнительная характеристика различных классификаций

Классификация ВИЧ-инфекции Покровского В.И.

Классификация ВИЧ-инфекции для подростков и взрослых (CDC)

Классификация ВИЧ-инфекции для детей (CDC)

Классификация ВИЧ-инфекции ВОЗ

Характеристика стадий

Перечень состояний, свидетельствующих о развитии СПИДа

Прогностические лабораторные факторы

Характеристика оппортунистических и вторичных заболеваний

Классификация оппортунистических и вторичных заболеваний (по возбудителю)

Течение ВИЧ-инфекции у беременных женщин

Течение ВИЧ-инфекции у потребителей психоактивных веществ

Причины летальных исходов
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)
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	Оппортунистические и вторичные заболевания при ВИЧ-инфекции
	Микозы у больных ВИЧ-инфекцией

Кандидоз

Виды грибов рода Candida

Классификация кандидоза

Системный кандидоз (пищевода, трахеи, бронхов)

Алгоритм диагностики и обследования кандидоза у больных ВИЧ-инфекцией

Характеристика антимикотических препаратов

Лечение кандидоза на различных стадиях ВИЧ-инфекции

Химиопрофилактика кандидоза

Криптококкоз

Этиология криптококкоза

Эпидемиология криптококкоза

Клиническое течение криптококкоза на фоне иммуносупрессии

Менингит, менингоэнцефалит, клиника

Алгоритм диагностики и обследования криптококкоза у больных ВИЧ-инфекцией

Лечение криптококкового менингоэнцефалита

Химиопрофилактика криптококкоза у больных ВИЧ-инфекцией

Аспергиллез

Клинический симптомокомплекс аспергиллеза

Диагностика инвазивного аспергиллеза

Лечение инвазивного аспергиллеза

Пневмоцистная пневмония

Характеристика возбудителя

Эпидемиология.

Патогенез

Клиника пневмоцистной пневмонии

Диагностика пневмоцистной пневмонии

Схемы лечения пневмоцистной пневмонии

Химиопрофилактика пневмоцистной пневмонии

Туберкулез у больных ВИЧ-инфекцией

Статистика

Факторы роста выявления туберкулеза и ВИЧ-инфекции

Влияние ВИЧ на течение туберкулеза

Патогенетические особенности течения туберкулеза на поздних стадиях ВИЧ-инфекции

Клиника туберкулеза у больных ВИЧ-инфекцией

Туберкулез у больных ВИЧ-инфекцией в зависимости от количества CD 4

Туберкулез - как причина смерти больных СПИДом

Диагностика туберкулеза у больных ВИЧ-инфекцией

Особенности туберкулеза у больных ВИЧ-инфекцией

Показания к обследованию на туберкулез больных на различных стадиях ВИЧ-инфекции

Лечение туберкулеза у больных ВИЧ-инфекцией

Химиопрофилактика туберкулеза у больных ВИЧ-инфекцией

Антиретровирусная терапия у больных ВИЧ-инфекцией и туберкулезом

Резистентность к препаратам (мультирезистентность)

Атипичный микобактериоз (нетуберкулезная микобактериальная инфекция), другие инфекции органов

дыхания у больных ВИЧ-инфекцией

Клиническое течение у больных ВИЧ-инфекцией (СПИДом)

Диагностика. Значение СД 4

Принципы терапии

Другие инфекции органов дыхания у больных ВИЧ-инфекцией

Этиология, диагностика пневмоний

Клиника, лечение пневмоний

Инфекции желудочно-кишечного тракта у больных ВИЧ-инфекцией

Криптоспоридиоз (эпидемиология, клинические проявления, диагностика, лечение)

Бактериальные инфекции желудочно-кишечного тракта у больных ВИЧ-инфекцией

Герпесвирусные заболевания у больных ВИЧ-инфекцией

Простой герпес

Этиология, эпидемиология

Патогенез

Клинические проявления

Особенности течения на фоне иммуносупрессии

Лабораторная диагностика

Характеристика противовирусных препаратов

Принципы терапии, противорецидивного лечения и химиопрофилактики

Опоясывающий герпес

Этиология, эпидемиология

Патогенез

Первичная инфекция - ветряная оспа. Особенности течения на фоне иммунодефицита

Клиника опоясывающего герпеса

Опоясывающий герпес на фоне иммуносупрессии

Диагностика

Лечение

Цитомегаловирусная инфекция

Этиология, эпидемиология

Патогенез

Особенности клинического течения у больных ВИЧ-инфекцией

Диагностика

Противовирусная терапия

Герпесвирусная инфекция Эпштейна-Барр

Этиология, эпидемиология

Патогенез

Клиника инфекции Эпштейна-Барр на фоне иммуносупрессии

Опухоли (лимфома Беркитта, др. лимфомы, назофарингеальная карщюома и др.)

Диагностика

Лечение

Герпесвирусная инфекция 6, 7, 8 типа

Этиология, эпидемиология

Патогенез

Клинические симптомы и синдромы

Диагностика

Лечение

Саркома Капоши

Современные представления об этиологии

Патоморфологические характеристики

Стадии саркомы Капоши

Формы Саркомы Капоши: классическая, африканская, ятрогенная, СПИД-ассоциированная

Особенности течения у ВИЧ-инфицированных и больных СПИДом

Лечение. Роль антиретровирусной терапии

Токсоплазмоз (ТП)

Статистика

Этиология, эпидемиология ТП у боьлных ВИЧ-инфекцией

Патогенез

Клиника церебрального ТП у больных ВИЧ-инфекцией

Диагностика токсоплазмоза у больных ВИЧ-инфекцией

Факторы риска развития ТП у больных ВИЧ-инфекцией

Характеристика препаратов для лечения токсоплазмоза

Лечение церебрального токсоплазмоза у больных ВИЧ-инфекцией

Первичная и вторичная профилактика церебрального ТП у больных ВИЧ-инфекцией

 Онкологические заболевания у больных ВИЧ-инфекцией

Лимфомы и др. опухоли

Лимфома головного мозга

Лейкоплакии слизистых

Неходжкинская лимфома

 Рак шейки матки у ВИЧ-инфицированных женщин

 Мелкоклеточные лимфомы (лимфома Беркитта и др.)

Другие онкологические заболевания у больных ВИЧ-инфекцией

Деменция у больных ВИЧ-инфекцией

Причины и частота развития деменции у больных ВИЧ-инфекцией

Клиническая картина деменции у больных ВИЧ-инфекцией, СПИД-дементный комплекс

Диагностика СПИД-дементного комплекса

Сепсис у больных ВИЧ-инфекцией

Этиология, полиэтиологичный характер (условно-патогенная и патогенная флора)

Патогенез

Клинические проявления

Септицемия с полиорганными поражениями

Диагностика

Антибактериальная и патогенетическая терапия
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)
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	ВИЧ-инфекция у детей
	ВИЧ-инфекции у детей

Классификация CDC, ВОЗ

 Врожденная ВИЧ-инфекция (патогенез, клинические проявления, лабораторные маркеры)

Приобретенная ВИЧ-инфекция (патогенез, клинические проявления, лабораторные маркеры) 

Особенности клиники у детей на различных стадиях ВИЧ-инфекции

Диагностика ВИЧ-инфекции у детей, родившихся от серопозитивных матерей

Диспансерное наблюдение детей, родившихся от серопозитивных матерей, характер, сроки

Особенности вакцинопрофилактики детей с ВИЧ-инфекцией

Лечение ВИЧ-инфекции у детей


	· 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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-9);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-10);

готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)
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	Принципы лабораторной диагностики ВИЧ-инфекции
	Выявление вирусспецифических антител

ИФА в диагностике ВИЧ-инфекции

Иммунный блотинг, критерии оценки результатов

Экспресс-диагностика антител к ВИЧ, значение, области применения.

Специфичность и чувствительность экспресс-тестов

 Методы обнаружения вируса, антигенов ВИЧ, молекулярные методы

 Молекулярно-генетический метод (ПЦР) в диагностике ВИЧ-инфекции

Выявление антигена р24

Выделение ВИЧ в культуре клеток и его идентификация

Мониторинг при ВИЧ-инфекции

Вирусная нагрузка

Значение исследования вирусной нагрузки

 Методы и формы лабораторного мониторинга (для эпидемиологического анализа (надзора)

Алгоритмы в диагностике ВИЧ-инфекции

Использование лабораторных данных

Гено и фенотипирование ВИЧ

Понятие о «генотипе» и «фенотипе»

 Генотипирование и фенотипирование ВИЧ, роль в клинической практике
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-9);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)
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	Диспансерное наблюдение и лечение больных ВИЧ-инфекцией
	Диспансерное наблюдение за больными ВИЧ-инфекцией

Регламентирующие документы по диспансерному наблюдению за больными ВИЧ-инфекцией

Цель диспансерного наблюдения за больным ВИЧ-инфекцией

Задачи диспансерного наблюдения

Принципы диспансеризации больных ВИЧ-инфекцией

Консультации специалистов

Инструментальные исследования

Лабораторные исследования

Плановые обследования при диспансерном наблюдении за больными ВИЧ-инфекцией

Диспансерное наблюдение больного ВИЧ-инфекцией (стадия любая, без осложнений)

Объем и кратность обследования

Диспансерное наблюдение больного ВИЧ-инфекцией на фоне ВААРТ (стадии 2Б, 2В, 3,4А, 4Б, 4В, 5 фаза любая вне зависимости от осложнений)

Лечение больных ВИЧ-инфекцией

Роль антиретровирусной терапии (АРВТ) в лечении больных

Цели АРВТ

Классификация антиретровирусных препаратов

Характеристика антиретровирусных препаратов

Механизм действия антиретровирусных препаратов

Показания к АРВТ, начало АРВТ

Необходимые ресурсы

Первичное обследование пациента перед началом АРВТ

Показания к началу высокоактивной антиретровирусной терапии (ВААРТ) (рекомендации ФНМЦ СПИД)

Международные рекомендации к началу ВААРТ

Режимы ВААРТ, рекомендуемые для лечения больных ВИЧ-инфекцией (ФНМЦСПИД)

Режимы ВААРТ, рекомендуемые для лечения больных ВИЧ-инфекцией (Международные рекомендации)

Оценка эффективности ВААРТ

Прогностические факторы вирусологического успеха терапии

Резистентность

Побочные эффекты АРВТ

Причины прерывания терапии

Классификация побочных эффектов по степени тяжести

Класс-специфическая токсичность АРВ препаратов

Клиническая характеристика побочных эффектов, тактика

Пересмотр схемы антиретровирусной терапии

Национальные рекомендации по оценке неэффективности лечения

Значимые взаимодействия АРВ препаратов при лечении оппортунистических и вторичных заболеваний

Соблюдение режима АРВТ

Оценка условий для соблюдения режима APT

Подготовка к APT

Тактика в отношении соблюдения режима терапии

Обучение

Контроль соблюдения режима APT

Приверженность к АРВТ

Методы контроля приверженности

Последствия низкой приверженности терапии

Влияние приверженности на эффективность ВААРТ

Факторы, снижающие приверженность терапии

Роль консультирования по соблюдению режима APT

Информированное согласие на проведение терапии ВИЧ-инфекции

Паллиативная терапия

Принципы паллиативного лечения

Лечение в терминальной стадии

Оценка паллиативной помощи

Цели лечения у больных ВИЧ/СПИДом Подходы к лечению симптомов
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)
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	Основы профилактики ВИЧ-инфекции
	Принципы профилактики ВИЧ-инфекции

Структура государственной системы профилактики ВИЧ-инфекции

Правовые основы по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции в РФ

Функции, права и ответственность Центра СПИД в профилактике ВИЧ-инфекции

Основные направления и уровни профилактики ВИЧ-инфекции

Направления профилактики ВИЧ-инфекции

Методы профилактики ВИЧ-инфекции

Сравнительная характеристика профилактических мероприятий, направленных на источники инфекции,

пути передачи, различные группы населения

Программы борьбы с ВИЧ/СПИД

Роль государства и государственных структур

Цели и задачи программ борьбы с ВИЧ/СПИД

Стратегия тестирования на ВИЧ в России, других странах. Рекомендации ВОЗ

Роль консультирования в профилактике ВИЧ-инфекции

Национальные стандарты и регламентирующие документы по вопросам консультирования

Дотестовое и послетестовое консультирование, информированное согласие

Цели консультирования: оценка, степень риска и возможный ВИЧ-статус

Варианты тестирования: анонимное, номинальное, неноминальное

Работа в эпидочаге.

Эпидемиологическое расследование случая ВИЧ-инфекции

Значение принципов врачебной этики и деонтологии

Работа с ВИЧ-инфицированными и больными СПИДом

ВИЧ-инфекция и права человека.

Вакцинопрофилактика

Подходы к вакцинопрофилактике ВИЧ-инфекции

Оценка перспектив использования вакцин в профилактических целях

Роль неправительственных организаций в профилактике ВИЧ-инфекции

Цели и задачи учебной программы по развитию сообществ

Роль людей, живущих с ВИЧ/СПИДом, в профилактике ВИЧ-инфекции

Профилактика ВИЧ-инфекции в медицинских учреждений

Профилактика внутрибольничного инфицирования

Профилактика ВИЧ-инфекции в службе крови

Постконтактная профилактика ВИЧ-инфекции

Профилактика ВИЧ-инфекции у медицинских работников

Защита от заражения ВИЧ на рабочем месте и постконтактная профилактика

Риск профессиональной передачи ВИЧ

Инфицирующие биологические жидкости

Риск инфицирования, риск заражения на рабочем месте, определение степени риска

Универсальные меры предосторожности

Индивидуальные средства защиты

Рекомендации для административных работников

Показания к постконтактной профилактике (ПКП)

Действия в случае контакта на рабочем месте

Аптечка первой помощи

Тактика при вероятном инфицировании

Проведение ПКП: антиретровирусной профилактики (АРВ)

ПКП ВИЧ-инфекции при проникновении инфицированного материала под кожу

ПКП ВИЧ-инфекции в случае контакта со слизистыми оболочками или поврежденной кожей

Рекомендаванные схемы и дозы АРВ профилактики

Профилактика после полового контакта

Профилактика ВИЧ-инфекции и проблемы наркомании

Распространение ВИЧ среди инъекционных наркоманов

Причины распространения ВИЧ-инфекции у наркоманов

Темпы развития эпидемии ВИЧ-инфекции среди наркоманов

Факторы, повышающие риск инфицирования

Принципы профилактики ВИЧ-инфекции среди лиц, вводящих наркотики путем инъекций (ЛВНПИ) Программы снижения ущерба от введения наркотиков Информационная работа и образование

Обеспечение доступности социальных служб и служб здравоохранения

Достоинства и недостатки профилактических программ среди ЛВНПИ в различных регионах России. Рекомендации ВОЗ, ЮНЭЙДС и др. организаций по профилактике ВИЧ-инфекции среди ЛВНПИ 
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)
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	Информационно-просветительская работа
	Принципы организации информационно-просветительской работы Разработка программ, направленных на различные группы населения Участие правительства, медицинских работников, неправительственных организаций Источники финансирования

Организующая ж координирующая роль Центров СПИД

Методы информационно-просветительской работы

Образовательные семинары

Использование средств массовой информации

Работа с целевыми группами

Подготовка волонтеров

Подготовка информационных материалов

Работа с пациентами медицинских учреждений

Привлечение для работы организаций ВИЧ-инфицированных

Роль средств массовой информации

Программы профилактики ВИЧ-инфекции в тюрьмах

Роль неправительственных организаций в профилактике ВИЧ-инфекции
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)

	13
	Психологические и социальные вопросы при ВИЧ-инфекции


	Консультирование в службе СПИД Консультирование по вопросам ВИЧ-инфекции Общие положения консультирования при ВИЧ-инфекции Консультирование индивидуальное, групповое Цели консультирования

Основные принципы тестирования и консультирования Подходы к тестированию на ВИЧ Дотестовое консультирование Послетестовое консультирование

Консультирование после получения отрицательного результата Консультирование после получения положительного результата Основные навыки консультирования Консультирование больных по соблюдению режима APT

Консультирование членов семьи при постановке начального диагноза «ВИЧ-инфекция»

Консультирование членов семьи при наличии в семье больного в терминальной стадии СПИДа

Роль консультирования в профилактике ВИЧ-инфекции

Консультирование различных групп населения

Особенности консультирования лиц, употребляющих наркотики

Особенности консультирования женщин, консультирование при желании или нежелании иметь ребенка

Консультирование беременных женщин

Консультирование детей, подростков в соответствии с возрастными группами.

Особенности консультирования школьников, учащихся училищ, ВУЗов и др.

Консультирование родителей, родных, друзей, знакомых ВИЧ-инфицированных

Психологические подходы к консультированию лиц, имеющих факторы риска инфицирования ВИЧ

Организация работы кабинета консультативной помощи

Работа анонимных кабинетов, телефона доверия

Место телефона доверия среди других источников информации
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)

	14
	Психосоциальные аспекты ВИЧ-инфекции
	Психологические аспекты ВИЧ-инфекции

Организация психологической помощи больным в специализированных отделениях ВИЧ-инфекции

Кабинеты психологической поддержки в Центрах СПИД

Положение о кабинете психосоциального консультирования и добровольного обследования на ВИЧ

Работа психологов в центрах СПИД

Оказание психологической помощи матерям, беременным женщинам, больным ВИЧ-инфекцией, семьям

Роль близких и родных в поддержке больных ВИЧ-инфекцией на различных стадиях

Особенности социально-психологической адаптации (вопросы консультирования) пациентов по мере прогрессирования ВИЧ-инфекции

Психологический аспект проблемы эвтаназии в медицине

Психологические аспекты смерти, умирания и утраты при СПИДе

Стигма

Роль паллиативного лечения в оказании помощи больному

Хоспис для больных СПИДом

Этика и деонтология при работе с ВИЧ-инфицированными

Подготовка медицинского персонала по психологической поддержке ВИЧ-инфицированных.

Роль врачебной тайны

Стресс и истощение физических и духовных сил у медперсонала, работающего с больными ВИЧ/СПИД

Социальные аспекты ВИЧ-инфекции

Организация социальной поддержки ВИЧ-инфицированных

Задачи медицинского социального работника

Предоставление пациентам необходимой информации, консультаций по вопросам социальной помощи

Оказание социальной помощи больным

Оказание социальной помощи одиноким матерям, больным ВИЧ-инфекцией

Организация связи с территориальными органами социальной защиты, общественными организациями

Оказание психологической помощи пациентам и членам их семьи

Роль социальных работников в профилактике ВИЧ-инфекции
	· 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 пациентами со стоматологической патологией (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);

· 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);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических (ПК-9);

· 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)


2.11.5.3  Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.11.5.4  Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1 

Организация службы по профилактике и борьбе с ВИЧ/СПИД
	ПК-1
ПК-2
ПК-3 ПК-4


	Собеседование – 0,5

 

	2
	Тема (раздел) 2

Этиология ВИЧ-инфекции
	ПК-1
ПК-2
ПК-3 ПК-4


	Собеседование – 0,5

Модульный тест -0,5



	3
	Тема (раздел) 3 

Патогенез ВИЧ-инфекции
	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест - 0.5

Проверка рефератов, докладов на заданные темы -

	4
	Тема (раздел) 4

Иммунная система
	ПК-1
	Собеседование – 0,5



	5
	Тема (раздел) 5

Эпидемиология ВИЧ-инфекции
	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 


	Собеседование - 0.5

Модульный тест - 0,5



	6
	Тема (раздел) 6

Клинические проявления ВИЧ-инфекции
	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	7
	Тема (раздел) 7

Оппортунистические и вторичные заболевания при ВИЧ-инфекции
	ПК-2
ПК-4

ПК-5
ПК-8
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	8
	Тема (раздел) 8

ВИЧ-инфекция у детей
	ПК-1
ПК-2
ПК-4

ПК-5
ПК-6
ПК-8
ПК-9
ПК-10
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	
	Тема (раздел) 9

Принципы лабораторной диагностики ВИЧ-инфекции.
	ПК-1
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	
	Тема (раздел) 10

Диспансерное наблюдение и лечение больных ВИЧ-инфекцией
	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	
	Тема (раздел) 11

Основы профилактики ВИЧ-инфекции

	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	
	Тема (раздел) 12

Информационно-просветительская работа
	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	
	Тема (раздел) 13

Психологические и социальные вопросы при ВИЧ-инфекции


	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5



	
	Тема (раздел) 14 Психосоциальные аспекты ВИЧ-инфекции
	ПК-1 ПК-2 ПК 3 ПК-4 ПК-5 ПК-9 ПК-10 ПК-11 
	Собеседование – 0,5

Модульный тест – 0,5

Зачет-0,5

	Вид промежуточной аттестации
	зачет


2.11.5.5  Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Зачет
	1-я часть зачета: 

выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично

	
	
	2-я часть зачета: 

выполнение обучающимися практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникационных технологий)
	Практико-ориентированные задания
	Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета:

– соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

– умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

– логичность, последовательность изложения ответа;

– наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

– аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета

Оценка «зачет» выставляется за ответ, в котором содержание соответствует теме или заданию, обучающийся глубоко и прочно усвоил учебный материал, последовательно, четко и логически стройно излагает его, демонстрирует собственные суждения и размышления на заданную тему, делает соответствующие  выводы; умеет тесно увязывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами, вопросами и другими видами применения знаний, не затрудняется с ответом при видоизменении заданий, приводит материалы различных научных источников, правильно обосновывает принятое решение, владеет разносторонними навыками и приемами выполнения  задания, показывает должный уровень сформированности компетенций.


2.11.5.6  Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

1. Источником ВИЧ – инфекции является:

а) ВИЧ – инфицированный человек

б) Обезьяны

в) Кровососущие насекомые.

2. Выберите путь распространения ВИЧ – инфекции:

а) парентеральный

б) трансмиссивный

в) воздушно – капельный.

3.Группы повышенного риска по ВИЧ-инфекции:

а) лица, вводящие наркотики парентерально

б) проститутки

в) гомосексуалисты

г) лица, вступающие в беспорядочные половые связи

д) заключенные

Ситуационные задачи

Задача 1

К врачу поликлиники обратился больной Д. 19 лет с жалобами на боль в горле, повышение температуры, сыпь на коже. Болен 5 дней. Принимал аспирин, без эффекта. Эпидемиологический анамнез – часто бывает в поездках по стране и за рубежом. Не работает и не учится. При осмотре: состояние удовлетворительное. Пониженного питания, голос высокого тембра, поведение манерное. На коже туловища, больше на боковых отделах грудной клетки, необильная и неяркая пятнисто-папулезная сыпь. Слизистая ротоглотки слегка гиперемирована. Пальпируются лимфатические узлы: затылочные, шейные, подмышечные, локтевые размером до 0,8-1 см. Со стороны внутренних органов патологии не выявлено. Дизурических и менингеальных явлений нет. Поставлен диагноз «ОРЗ, лекарственная болезнь». Назначены десенсибилизирующие препараты.

1. Согласны ли Вы с этим диагнозом? Ваши предположения о диагнозе?

2. Имеет ли значение оценка внешнего вида больного?

 3. Проведите дифференциальный диагноз.

 4. Наметьте план обследования.

Задача 2.

Больной В. 48 лет, журналист. Неоднократно обращался к врачу поликлиники с жалобами на слабость и повышение температуры тела до 37,5 С в течение месяца. Ставили диагнозы «ОРЗ», «ангина», «тифо-паратифозное заболевание», исключали пневмонию. Лечился различными антибиотиками, без эффекта. Вызвал профессора-консультанта на дом. Жалуется на слабость, небольшую головную боль, боль в горле, снижение аппетита. Эпидемиологический анамнез: живет один в отдельной квартире. 6 месяцев назад был в командировке в Америке. При осмотре: состояние средней тяжести, сыпи нет. Увеличение шейных лимфатических узлов до размера 1-1,5 см. Миндалины увеличены, слизистая ротоглотки обычного цвета, участки творожистых наложений на слизистой рта. Пульс 80 уд/мин., АД 130/90 мм. рт. ст. Язык обложен. Живот мягкий, безболезненный, умеренно вздут. Страдает запорами. Печень увеличена, выступает на 1,5-2 см из-под края реберной дуги. Селезенка нечетко пальпируется. Дизурических, менингеальных явлений нет. Общий анализ крови: лейкоцитов 11*10*9/л, эоз.-1, п/я-10, с/я-20, лимф.-60, мон.-9, СОЭ-15 мм/час. Среди лимфоцитов много атипичных мононуклеаров. Реакция Видаля и РНГА с сальмонеллезным комплексным диагностикумом отрицательные. Роста микрофлоры при посеве крови на желчный бульон нет.


1. Ваши предположения о диагнозе?

 2. Достаточно ли полно собран эпидемиологический анамнез?

 3. Продифференцируйте с брюшным типом и инфекционным мононуклеозом.

 4. Назначьте план обследования.

Задания в тестовой форме

Выберите один или несколько ответов

1.Возникновение оппортунистических инфекций при ВИЧ обусловлено:

1.Нарушением «распознавания» чужеродных антигенов системой макрофагов

2.Нарушением процессов антителогенеза

3.Снижением уровня Т-хелперов

4.Снижением уровня секреторных анител

5.Снижением фагоцитарной активности фагоцитов

2.Иммунодефицит при ВИЧ-инфекции сопровождается:

1.Снижением уровня Т4-лимфоцитов

2.Высоким уровнем ЦИК

3.Снижением количества ЦИК

4.Высоким уровнем иммуноглобулинов всех классов

5.Снижением уровней иммуноглобулинов

3.Окончание инкубационного периода при ВИЧ-инфекции ассоциируется с:

1.Повышением температуры тела

2.Увеличением лимфатических узлов

3.Появлением кандидоза слизистых оболочек и кожных покровов

4.Появлением антител к ВИЧ

5.Резким похуданием

2.11.6 Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций ПК-1, ПК-2,
ПК-3,
ПК-4,
ПК-5,
ПК-8,
ПК-9, ПК-10, ПК-11 осуществляется в ходе всех видов занятий, практики а контроль их сформированности  на этапе текущей, промежуточной аттестации и государственной итоговой аттестации

В результате изучения дисциплины слушатель должен:

Знать:

современные сведения об эпидемиологии, профилактике, этиологии, патогенезе, клинике, лечении, диагностике ВИЧ-инфекции

Уметь:

выделять синдромы, при которых необходимо проводить обследование пациентов на ВИЧ-инфекцию

оказать необходимую помощь больным

проводить диспансеризацию, лечение больного

интерпретировать результаты обследования

проводить дотестовое и послетестовое консультирование

проводить профилактическую работу в отношении ВИЧ-инфекции

Приобрести следующие навыки:

·  клиническое обследование больного с ВИЧ-инфекцией;

·  проведение до- и послетестовое консультирование на ВИЧ-инфекцию.

2.11.7 Этапы формирования компетенций  ПК-1, ПК-2, ПК-3, ПК-4,
ПК-5,
ПК-8, ПК-9, ПК-10, ПК-11 в процессе освоения образовательной программы направления подготовки «Терапия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	ПК-1

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 
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Микробиология
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	

	ПК-2

готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Симуляционный курс
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	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
	Общественное здоровье и здравоохранение
	ВИЧ-инфекция
	Производственная (клиническая) практика

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-4

готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Производственная (клиническая) практика
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-8 

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-9 

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих, обучению пациентов основным гигиеническим мероприятиям оздоровительного характера, способствующим сохранению и укреплению здоровья, профилактике стоматологических
	Терапия
	Онкология
	Производственная (клиническая) практика

	
	Вич - инфекция
	Обучающий симуляционный курс
	Производственная (клиническая) практика

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	ПК-10
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-11 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использов анием основных медико-статистических показателей
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	
	ВИЧ-инфекция
	


Форма промежуточной аттестации – зачет, который включает две части:

1-я часть экзамена: выполнение электронного тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием информационных тестовых систем);

2-я часть экзамена: выполнение практико-ориентированных заданий (аттестационное испытание промежуточной аттестации, проводимое устно с использованием телекоммуникационных технологий).
1.Описание шкалы оценивания электронного тестирования

– от 50 до 69,9% – зачет;

2. Критерии оценивания преподавателем практико-ориентированной части зачета: 

- соответствие содержания ответа заданию, полнота раскрытия темы/задания (оценка соответствия содержания ответа теме/заданию);

- умение проводить аналитический анализ прочитанной учебной и научной литературы, сопоставлять теорию и практику;

- логичность, последовательность изложения ответа;

- наличие собственного отношения обучающегося к теме/заданию;

- аргументированность, доказательность излагаемого материала.

Описание шкалы оценивания практико-ориентированной части зачета:

Оценка «зачет» выставляется обучающемуся, если ответ в полной мере раскрывает  тему/задание, обучающийся имеет знания только основного материала, но не усвоил его деталей, допускает неточности, недостаточно правильные формулировки, нарушения логической последовательности в изложении учебного материала по заданию, его собственные суждения и размышления на заданную тему носят поверхностный характер.

2.11.8  Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1. Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации и проведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение  об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.11.8.1 Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература 
Медик, В.А. Общественное здоровье и здравоохранение / В .А. Медик, В. И. Лисицин. М. С. Токмачев: руководство к практическим занятиям. – 2-е изд.,испр. и доп.. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2018. – 464с

ВИЧ-инфекция и СПИД. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. В.В. Покровского. - М.: ГЭОТАР – Медиа, 2014. – 528с.

Шашкова, Г.В. Справочник синонимов лекарственных средств. – Изд. 18-е, перераб. и доп. / Г. В. Шашкова, В. К. Лепахин, Е. Д. Бешлиева. – М.:РЦ «ФАРМЕДИНФО», 2017. – 640с.

Петров, В.И. Медицина, основанная на доказательствах / В. И. Петров, С.В. Негода: учебное пособие. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2012. – 144с.

Клиническая лабораторная диагностика (методы и трактовка) / под ред. профессора В. С. Камышниковой. – 2-е изд. – М.:Медпресс-Информ, 2017. – 720с.

Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

б) дополнительная литература 

Хавинсон, В. Х. молекулярно-генетическое тестирование как способ профилактики возрастной патологии: учебное пособие / В. Х. Хавинсон,    А. В. Трофимов, С. В. Трофимова. – СПб.: ООО «ИПК «КОСТА», 2017. – 31с.
Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.
Современные аспекты организации и оказания помощи в условиях многопрофильного стационара (Сборник научно-практических работ). Вып.4. – СПб: ООО «Издательско-полиграфическая компания « КОСТА», 2007. – 576с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек, 2017. – 262с.

Периодические издания (журналы)
Здравоохранение Российской Федерации 2012-2017(2018)

2.11.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.11.8.3  Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.11.8.3.1  Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.11.8.3.2  Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «ВИЧ-инфекция»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним. 

Успешное усвоение учебной дисциплины «ВИЧ-инфекция» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на клинических практических занятиях различных модульных тестирований и дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 


В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «ВИЧ-инфекция» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.11.8.3.3  Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование

	Ознакомление с видеоматериалами электронных ресурсов
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы
	Проверка рефератов, докладов

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение клинических задач, перевод текстов, проведение расчетов, подготовка клинических разборов)
	Собеседование

Проверка заданий

Клинические разборы

	Участие в научно-исследовательской работе кафедры
	Доклады

Публикации

	Участие в научно-практических конференциях, семинарах
	Предоставление сертификатов участников

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.11.8.4  Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия клинического практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.11.8.5  Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

2.11.9  Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1
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2.12.1 Цели и задачи освоения дисциплины 

Целью послевузовского профессионального образования врача по дисциплине «Медицинская психология» является освоение теоретических основ и практических навыков по медицинской психологии, формирование у слушателей умений профессионального взаимодействия с участниками терапевтического процесса: пациентами, медицинским персоналом.

Задачи послевузовского профессионального образования врача по дисциплине «Медицинская психология»:

1.  Ознакомить с основными разделами медицинской психологии и показать их значение в клинической практике врача, в сфере медицинской деятельности.

2.
Формировать у слушателей понятийный и категориальный аппарат изучаемой отрасли науки и учебной дисциплины в условиях реализации межпредметных связей психологии и медицины.

3.
Содействовать формированию широкого представления о медицинской психологии как системы взаимоотношения «врач – больной» и организации коммуникативной терапевтической среды всего персонала лечебного учреждения.

4.
Создавать условия для творческого саморазвития работников лечебного учреждения в аспекте развития их профессионально-личностных свойств, обеспечивающих качество в выборе терапевтической тактики по отношению к больным.

2.12.2  Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Процесс изучения дисциплины направлен на формирование элементов следующих компетенций в соответствии с ФГОС по направлениями ординатуры

Выпускник, освоивший программу дисциплины «Медицинская психология» должен обладать следующими универсальными компетенциями:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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 «Медицинская психология», должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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);

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 


2.12.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Медицинская психология» относится к вариативной части Блока 1, дисциплина по выбору учебного плана. 

2.12.4  Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	3

	Аудиторные занятия (всего)
	48
	48

	В том числе:
	
	

	Лекции (Л)
	4
	4

	Практические занятия (ПЗ)
	44
	44

	Самостоятельная работа  (всего)
	24
	24

	Промежуточная аттестация
	Зачет 
	2

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	72
	72

	
	2
	2


2.12.5  Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.12.5.1  Учебно -тематическое планирование дисциплины

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоя-тельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекцион-ного типа (лекции)
	занятия семинар-ского типа (практи-ческие, интерак-тивные)
	занятия клинические практические занятия
	
	
	

	Тема (раздел) 1 

Введение в медицинскую психологию. Основные разделы медицинской психологии. Медицинская психология в деятельности врача общей практики.
	
	
	4
	4
	Зачет


	8

	Тема (раздел) 2

Теоретико-методологические проблемы медицинской психологии. Норма и патология, здоровье и болезнь.
	1
	
	3
	4
	
	8

	Тема (раздел) 3 

Психология больного. Внутренняя картина болезни. Психологическая реакция на болезнь.  
	1
	
	6
	2
	
	9

	Тема (раздел) 4

Психологические особенности больных с различными соматическими, психосоматическими и нервно-психическими заболеваниями.
	
	
	8
	2
	
	10

	Тема (раздел) 5

Медицинская психология в экспертной практике.
	1
	
	4
	2
	
	7

	Тема (раздел) 6

Психологические аспекты взаимодействия участников лечебного процесса.
	
	
	8
	4
	
	12

	Тема (раздел) 7

Основы психопрофилактики и психогигиены. Основные направления психотерапии.
	1
	
	8
	4
	
	13

	Тема (раздел) 8

Синдром эмоционального выгорания как вариант профессиональной деструкции.
	 
	
	3
	2
	
	5

	ИТОГО
	4
	
	44
	24
	0
	72


2.12.5.2  Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины 
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	Введение в медицинскую психологию. Основные разделы медицинской психологии. Медицинская психология в деятельности врача общей практики. 
	Становление медицинской психологии. Актуальные вопросы теории и практики медицины,  связаны с психологией. Теоретико-методологические основы медицинской психологии.  Отрасли медицинской психологии. Общая и частная медицинская психология. Этические основы медицинской психологии. 


	· готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовность 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)

· готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1). 

	2.
	Теоретико-методологические проблемы медицинской психологии. Норма и патология, здоровье и болезнь.
	Категории нормы и патологии как критерии оценки состояния человека. Состояния здоровья и болезни как проявления нормы и патологи (расстройства) на социальном уровне функционирования человека. Биомедицинская модель болезни. Биопсихосоциальная модель болезни. Психическое здоровье как составляющая общего здоровья. Критерии психического здоровья. 


	· готовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовность 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)

· готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1).

	3
	Психология больного. Внутренняя картина болезни. Психологическая реакция на болезнь.  

	Влияние болезни на психику человека. Соматогенное и психогенное влияние соматической болезни на психику. Внутренняя картина болезни. Уровни внутренней картины заболевания. Типы реакции на болезнь. Типы отношения к болезни (Р.А. Лурия, Личко Е.А., В.В. Николаева, В.Е. Каган, Иванов Н.Я.). Масштаб переживания болезни. Переживание болезни во времени. Возрастные особенности внутренней картины болезни. Психологическая диагностика типов отношения к болезни. Методика ТОБОЛ. Ятрогении и ятропатии.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)

· готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1).



	4
	Психологические особенности больных с различными соматическими, психосоматическими и нервно-психическими заболеваниями.
	Общие принципы выбора заболевшим человеком тех или иных типов психического реагирования на заболевание.  Сведения из анамнеза, отражающие личностные качества пациентов до  и во время заболевания. Современные исследования психологических характеристик больных с различными соматическими заболеваниями. Тактика врача в клинической практике по отношению к различным типам защит и копинг-поведения. Психологические закономерности лечебного процесса, психологические типы врача.  
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)

· готовность 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)

· готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1).

	5
	Медицинская психология в экспертной практике. Принципы клинико-психологической экспертизы.
	Виды экспертных задач, решаемых в области медицинской психологии.  Задачи психологического обследования в условиях военно-медицинской экспертизы. Роль клинического психолога при проведении судебно-психиатрической экспертизы. Медико-педагогическая экспертиза.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)
· готовность 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)
готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1).

	6
	Психологические аспекты взаимодействия участников лечебного процесса.
	Психологические аспекты подготовки пациента и его родственников к хирургическим вмешательствам и в послеоперационном периоде. Способы формирования продуктивного контакта между врачом и больным. Вербальное и невербальное общение. Приемы активного слушания и их применение в работе врача.  
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)
· готовность 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)
готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1).

	7.
	Основы психопрофилактики и психогигиены. Основные направления психотерапии. 

	Психогигиена, предмет, теоретические основы, разделы, основные направления.  Психопрофилактика, определение, содержание, разделы. Первичная профилактика. Вторичная профилактика. Третичная профилактика. Задачи медицинской психологии на всех трех этапах профилактики. Основные направления психотерапии. Психотерапевтические отношения.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)
· готовность 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)

· готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса (ПК-1).

	8.
	Синдром эмоционального выгорания как вариант профессиональной деструкции.
	Профессия врача как помогающая профессия. Факторы, способствующие формированию синдрома выгорания во врачебной деятельности. Способы профилактики. Методики для исследования особенностей и уровня профессионального синдрома выгорания. Психокоррекция.
	· готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2)

· готовность 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)


2.12.5.3  Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.12.5.4  Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам)

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, акад.ч.

	
	
	
	очная

	1
	Тема (раздел) 1 

Введение в медицинскую психологию. Основные разделы медицинской психологии. Медицинская психология в деятельности врача общей практики.
	УК-1

УК-3

ПК-1


	Устный опрос

0,5 ч.

 

	2
	Тема (раздел) 2

Теоретико-методологические проблемы медицинской психологии. Норма и патология, здоровье и болезнь.
	УК-1

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.



	3
	Тема (раздел) 3 

Психология больного. Внутренняя картина болезни. Психологическая реакция на болезнь.  
	УК-2

ПК-1



	Проверка докладов на заданные темы 

1 ч.

Тестирование -0,5



	4
	Тема (раздел) 4

Психологические особенности больных с различными соматическими, психосоматическими и нервно-психическими заболеваниями.
	
УК-2

УК-3


	Проверка докладов на заданные темы 

1 ч. 

Тестирование -0,5



	5
	Тема (раздел) 5

Медицинская психология в экспертной практике
	УК-2

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.



	6
	Тема (раздел) 6

Психологические аспекты взаимодействия участников лечебного процесса.
	УК-2

УК-3

ПК-1


	Устный опрос

0,5 ч.



	7
	Тема (раздел) 7

Основы психопрофилактики и психогигиены. Основные направления психотерапии.
	УК-2

УК-3

ПК-1
	Устный опрос

0,5 ч.

Проверка докладов на заданные темы 

1 ч.

	8
	Тема (раздел) 8

Синдром эмоционального выгорания как вариант профессиональной деструкции.
	УК-2

УК-3


	Устный опрос

0,5 ч.

Зачет – 1 ч.

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.12.5.5  Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 


Зачет (в 1 семестре) – 10 баллов. Включает:

•
 тестирование – до 3 баллов

•
 представление и  защита курсовой работы  – до 5 баллов

•
 ответ на вопрос к зачету – до 2 баллов 

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	зачет
	зачета: 

выполнение тестирования (аттестационное испытание промежуточной аттестации с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов)
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – неудовлетворительно;

– от 70 до 79% – удовлетворительно;

– от 80 до 89% – хорошо;

– от 90 до 100% – отлично


2.12.5.6  Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений,  навыков и опыта деятельности.

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

1) Уверенность, что болезнь - результат внешних причин, чьего-то злого умысла. Крайняя подозрительность и настороженность к лекарствам и процедурам. Стремление приписывать возможные осложнения или побочные действия лекарств халатности врачей и персонала. Тип отношения к болезни (по Личко)?

a) апатический

b) паранойяльный

c) анизогнозический

d) тревожный

2) Комплексное использование медицинских, социальных, образовательных и трудовых мероприятий с целью приспособления человека после перенесенного заболевания, к деятельности на максимально возможном для него уровне, это

a) Реабилитация

b) Психопрофилактика

c) Психогигиена

2.12.6  Методические материалы и методика, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций

Специфика формирования компетенций и их измерение определяется структурированием информации о состоянии уровня подготовки обучающихся. 

Алгоритмы отбора и конструирования заданий для оценки достижений в предметной области, техника конструирования заданий, способы организации и проведения стандартизированный оценочных процедур, методика шкалирования и методы обработки и интерпретации результатов оценивания позволяют обучающимся освоить компетентностно-ориентированные программы дисциплин.

Формирование части компетенций УК-1,
УК-2, УК-3, ПК-1, осуществляется в ходе всех видов занятий, практики а контроль их сформированности на этапе текущей, промежуточной аттестации.

По окончании обучения дисциплине «Медицинская психология»  врач-ординатор должен: 

· Знать: Психологические феномены, категории, методы изучения и описания закономерностей функционирования и развития психики с позиций, существующих в отечественной и зарубежной науке подходов; Основные понятия медицинской психологии, ее прикладные задачи. Цели и задачи, стоящие перед медицинской психологией. Психологические аспекты взаимодействия участников лечебного процесса. Основы психопрофилактики, психогигиены и психотерапии. Иметь представление о внутренней картине болезни (ВКР). Психологические особенности больных с различными соматическими, психосоматическими и нервно-психическими заболеваниями.

· Уметь: применять психологические технологии для решения профессиональных задач в своей профессиональной деятельности; анализировать ситуации профессионального взаимодействия между участниками лечебного процесса, оказывающие влияние на его эффективность; интерпретировать необходимые психологические категории и понятия применительно к медицинской деятельности; адекватно оценивать вклад психологических аспектов взаимодействия между участниками лечебного процесса, оказывающих влияние на его эффективность.

· Владеть навыками: взаимодействия с пациентами и средним медицинским персоналом, анализа деятельности различных подразделений медицинской организации; моделирования ситуаций профессионального взаимодействия, как способ подготовки к типичным ситуациям врачебной практики; работы с медицинскими и образовательными информационными ресурсами и поиска психологической информации в сети Интернет;

2.12.7  Этапы формирования компетенций  УК-1, УК-2, УК-3, ПК-1,  в процессе освоения образовательной программы направления «Терапия» по дисциплинам

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Травматологи и ортопедия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Практика 
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-3

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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Медицинская психология
	

	
	Педагогика
	
	

	ПК-1 

готовность применять современные методики и технологии обучения, методы диагностирования достижений обучающихся для обеспечения качества учебно-воспитательного процесса
	Терапия
	Онкология
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	Обучающий симуляционный курс
	Производственная (клиническая) практика

	
	
	Медицинская психология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	


2.12.8  Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1. Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации и проведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

2.12.8.1  Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература

Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение / В. А. Медик, В. И. Лисицин. М. С. Токмачев: руководство к практическим занятиям. – 2-изд., испр. и доп. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2018. – 464с.

Петров, В. И. Медицина, основанная на доказательствах / В. И. Петров, С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2012. – 141с.

Войтенко, Р. М. Клинико-экспертная психология: руководство для клинических психологов и врачей. – СПб, 2016. – 260с.

Педагогика в медицине: учеб. пособие для студ. учреждений высш. проф. образования / Н. В. Кудрявая, Е. М. Уколова, Н. Б. Смирнова, Е. А. Волошина, К. В. Зорин; под ред. Н. В. Кудрявой. – 2-е изд., стер. – М: Издательский центр « Академия», 2012. – 320с.

б) дополнительная литература:

Медицинская психология / В. М. Банщиков, В. С. Гуськов, И. Ф. Мягков. – М.: Медицина,1976. – 238с.
Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216 с.

Естественнонаучные основы психологии / под ред. А. А. Смирнова, А. Р. Лурия, В. Д. Небылицына – М.: «Педагогика», 1978. – 367с.
Буль, П. И. Основы психотерапии / П.И. Буль. – Л.: «Медицина», 1974. – 309с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности  и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек, 2017. – 262с.

Ярошевский, М. Г. История психологии / М. Г. Ярошевский. – М.: «Мысль»,1976. – 463с.

Полифункциональное психофизиологическое тестирование в реабилитационно-экспертной диагностике: методическое пособие / 

ФГУ « СПб НЦЭПР им. Г.А. Альбрехта ФМБА России»; И. В. Хазова, А. В. Шошмин, О. Ф. Девятова. – СПб, 2009. – 72с.

Периодические издания (журналы)
Здравоохранение Российской Федерации 2012-2017(2018)

Бюллетень трудового и социального законодательства 2012-2017 (2018)
2.12.8.2  Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.12.8.3  Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.12.8.3.1  Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

2.12.8.3.2  Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Медицинская психология»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют образовательный контент, а также методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.
Успешное усвоение учебной дисциплины «Медицинская психология» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на клинических практических занятиях различных модульных тестировании и дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 

В этой связи при проработке лекционного материала обучающиеся должны иметь в виду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. Остальные осваиваются обучающимися в ходе других видов занятий и самостоятельной работы над учебным материалом.

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Медицинская психология»   представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала, поэтому нельзя приступать к изучению последующих тем (разделов), не усвоив предыдущих. 

2.12.8.3.3  Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе)
	Собеседование

	Работа с учебной и научной литературой
	Собеседование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Подготовка и написание рефератов, докладов на заданные темы
	Проверка рефератов, докладов

	Выполнение индивидуальных домашних заданий (решение клинических задач, перевод текстов, проведение расчетов, подготовка клинических разборов)
	Собеседование

Проверка заданий

Клинические разборы

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.12.8.4  Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

1. Исторические аспекты развития медицинской психологии. 

2. Разделы и отрасли медицинской психологии. 

3. Психологические основы врачебной деятельности.

4.Объектное поле и предмет медицинской психологии. 

5. Взаимосвязь медицинской психологии с другими науками. 

6. Структура клинической психологии: общая и частная клиническая психология.

7. Прикладные задачи клинической психологии (исследование, диагностика, экспертиза, помощь).

7. Научные задачи основных разделов клинической психологии. 

8. Специфика функций клинического психолога.

9. Место и роль медицинской психологии в работе врача.

Примерная тематика рефератов

1. Значение медицинской психологии для теории психологии: подходы к решению задач «мозг и психика», «психическая норма и патология»

2. История развития отечественной медицинской психологии. Значение школы Л.С. Выготского - А.Р.Лурия - Б.В.Зейгарник для становления современной клинической психологии.

3. История развития отечественной медицинской психологии. Значение школы В.М.Бехтерева - А.Ф.Лазурского - В.Н.Мясищева для становления современной клинической психологии.

4. Психологические и социальные факторы в возникновения и течения психических расстройств.

2.12.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем 

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

2.12.9  Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине
	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1


[image: image13.emf]
2.13.1  Цели и задачи дисциплины
Цель дисциплины – формирование у слушателя профессиональных знаний в области планирования и проведения клинических исследований лекарственных средств.  

Задачи дисциплины:

Изучение истории и методологии проведения клинических исследований лекарственных средств;

Получение практических навыков проведения клинических исследований лекарственных средств в роли врача – исследователя.

Сформировать обширный и глубокий объем базовых, фундаментальных медицинских знаний, формирующих профессиональные компетенции врача любой специальности, способного успешно решать свои профессиональные задачи:

· Знать Историю клинических исследований

· Знать Основные документы, регламентирующие проведение клинических исследований в Российской Федерации

· Знать Основные международные документы в области этики научных исследований

· Знать Правила надлежащей клинической практики согласно ГОСТ Р 52379-2005 «Надлежащая клиническая практика».

· Знать Методики контроля качества в клинических исследованиях

· Уметь Планировать проведение клинического исследования

· Уметь Самостоятельно составить дизайн исследовательской работы.

· Уметь Получать информированное согласие пациента на участие в клиническом исследовании

· Уметь Вести учет исследуемого препарата

· Уметь Проводить амбулаторные и стационарные визиты пациентов

· Уметь Выявлять и репортировать нежелательные явления

· Уметь Самостоятельно работать использовать справочную литературу по клиническим исследованиям.

2.13.2  Планируемые результаты обучения по дисциплине:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· 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);

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК-6. Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи

	Знать: сущность и этапы лечения больного терапевтического профиля, технологического выполнения методов диагностики и лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с наиболее распространенными заболеваниями, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику лечения в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний. 

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


2.13.3 Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина по выбору ««Надлежащая клиническая практика (GCP)»» относится к вариативной части Блока 1.

2.13.4  Объем дисциплины в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся  

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1
	2
	3

	Аудиторные занятия (всего)
	48
	
	
	48

	В том числе:
	
	
	
	

	Лекции (Л)
	4
	
	
	4

	Клинические практические занятия (КПЗ)
	44
	
	
	44

	Самостоятельная работа  (всего)
	24
	
	
	24

	Промежуточная аттестация
	зачет
	
	
	+

	Общая трудоемкость                                     часы

зачетные единицы
	72
	
	
	72

	
	2
	
	
	2


2.13.5  Содержание дисциплины, структурированное по темам (разделам) с указанием отведенного на них количества академических часов и видов занятий

2.13.5.1  Учебно -тематическое планирование дисциплины 

	Наименование темы (раздела)
	Контактная работа, академ. ч
	Самостоятельная работа, академ. ч
	Вид промежуточной аттестации
	Всего

	
	занятия лекционного типа (лекции)
	Клинические практические занятия
	Дистанционное обучение
	
	
	

	1. История клинических исследований. Этапы разработки лекарственного средства.
	2
	 2
	
	2
	Зачет 
	6

	2. Виды клинических исследований.  Дизайн проведения исследования
	
	6
	
	2
	
	8

	3. Стороны, принимающие участие в клиническом исследовании. Организация работы исследовательского центра.
	
	4
	
	2
	
	6

	4. Этические правила проведения клинических исследований. Этические комитеты. Информированное согласие.
	2
	4
	
	2
	
	8

	5. Основные документы клинического исследования.
	
	6
	
	2
	
	8

	6. Учет и хранение исследуемого препарата и материалов исследования. 
	
	4
	
	2
	
	6

	7. Нежелательные явления.    
	
	6
	
	4
	
	10

	8. Отчет и публикации результатов клинических исследовании
	
	4
	
	4
	
	8

	9. Контроль качества в клинических исследованиях.
	
	4
	
	2
	
	6

	10. Ошибки и обман в клинических исследованиях
	
	2
	
	2
	
	4

	11. Зачет
	 
	4
	
	 
	
	4

	ИТОГО
	4
	44
	
	24
	0
	72


2.13.5.2  Содержание по темам (разделам) дисциплины

	№ п/п
	Наименование темы (раздела) дисциплины
	Содержание темы (раздела)
	Формируемые компетенции

	1.
	История клинических исследований. Этапы разработки лекарственного средства.
	1.1. Современная ситуация на фармацевтическом рынке.

1.2. Основные исторические этапы развития клинических исследований.

1.3. Поиск новых лекарственных средств.

1.4. Доклинические исследования лекарственных средств.

1.5. Клинические исследования лекарственных средств.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

	2.
	Виды клинических исследований.  Дизайн проведения исследования
	2.1. Понятие качественной (надлежащей) практики

2.2. Принципы качественной клинической практики

2.3. Нормативная база Российской Федерации по проведению клинических исследований

2.4. Процедура получения разрешения на проведение исследования. Разрешительные документы.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

	3
	1. Стороны, принимающие участие в клиническом исследовании. Организация работы исследовательского центра.
	3.1. Достоверность результатов клинических исследований. 

3.2. Виды исследований по дизайну.

3.3. Методы, повышающие объективность (контрольные группы, рандомизация, слепой метод).

3.4. Планирование клинического исследования.

3.5. Статистическое обеспечение клинических исследований. Выездное заседание на базе отдела биомедицинской статистики.

3.6. Спонсор клинического исследования. Права и обязанности.

3.7. Исследователь. Права и обязанности.

3.8. Регулирующие органы и этический комитет.

3.9. Отбор центров для исследования и инициация исследования.

3.10. Файл исследователя.

3.11. Организация работы исследовательского центра. Выездное занятие на базе исследовательского центра СПбГМУ
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);;

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);
· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	4
	2. Этические правила проведения клинических исследований. Этические комитеты. Информированное согласие.
	4.1. Нарушения прав пациентов

4.2. Основополагающие документы в сфере биоэтики.

4.3. Этический комитет. Функция. Классификация этических комитетов. Основные документы этического комитета.

4.4. Принципы и порядок прохождения этической экспертизы.

4.5. Состав информированного согласия.

4.6. Получение информированного согласия.

4.7. Знакомство с работой локального этического комитета. Выездное занятие на базе Этического комитета СПбГМУ.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);
· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);
· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	5
	3. Основные документы клинического исследования.
	5.1. Протокол исследования. 

5.2. Брошюра исследователя

5.3. Индивидуальная регистрационная карта пациента. Правила заполнения.

5.4. Исходные и первичные документы. Правила ведения и хранения. 
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);
· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	6
	Учет и хранение исследуемого препарата и материалов исследования    
	6.1. Качественная производственная практика для исследовательских препаратов.

6.2. Учет и хранение препарата в исследовательском центре

6.3. Рандомизационные коды.

6.4. Анализ комплаентности.

6.5. Лабораторное обеспечение клинических исследований. Выездное занятие на базе Центра лабораторной диагностики СПбГМУ.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);
· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)
· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	7
	Нежелательные явления. 
	7.1. Нежелательные явления в клинических исследованиях. Статистка.

7.2. Классификация нежелательных явлений.

7.3. Связь нежелательного явления с исследуемым препаратом.

7.4. Правила выявления и регистрации нежелательных явлений

7.5. Правила выявления и регистрации серьезных нежелательных явлений.

7.6. Организация работы по выявлению серьезных нежелательных явлений в РФ. Выездное занятие на базе Регионального центра по мониторингу безопасности лекарственных средств.


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

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);
· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	8
	Отчет и публикации результатов клинических исследовании
	8.1. Отчет о клиническом исследовании.

8.2. Публикации о клинических исследованиях.

8.3. Уровень доказательности публикаций


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

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	9
	Контроль качества в клинических исследованиях.
	9.1. Мониторинг. 

9.2. Аудит. 
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	10
	Ошибки и обман в клинических исследованиях
	10.1. Нарушение правил качественной клинической практики.

10.2. Отступления от протокола

10.3. Фальсификация данных в исследовании


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

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);
· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)

	11
	Антимикробные препараты в современных условиях.
	· Классификация АМП.

· Бета-лактамные антибиотики. Особенности использования.

· Антимикробные препараты резерва.

· Фторхинолоны. Аминогликозиды.

· Макролиды. 

· Антимикробные препараты других групп.
	· готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

· готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-2);

· 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 ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании урологической медицинской помощи (ПК-6);

· готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов со стоматологической патологией, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8)

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-11)


2.13.5.3  Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

2.13.5.4  Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе освоения образовательной программы и количества академических часов для проведения занятий клинического практического типа по темам (разделам) 

	№ п/п
	Контролируемые темы (разделы) дисциплины
	Код контролируемой компетенции

(или ее части) по этапам формирования в темах (разделах)
	Наименование оценочного средства для  проведения занятий, академ. ч

	
	
	
	очная

	1
	История клинических исследований. Этапы разработки лекарственного средства.
	 УК-1
	Текущий контроль – 0,5

	2
	Виды клинических исследований.  Дизайн проведения исследования
	УК-1
	Решение задач – 0,5

	3
	Стороны, принимающие участие в клиническом исследовании. Организация работы исследовательского центра.
	 УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Решение задач – 0,5

	4
	Этические правила проведения клинических исследований. Этические комитеты. Информированное согласие.
	УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Текущий контроль – 0,5

	5
	Основные документы клинического исследования.
	УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Решение задач – 0,5

	6
	Учет и хранение исследуемого препарата и материалов исследования    
	УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Решение задач – 0,5

	7
	Нежелательные явления.    
	УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Решение задач – 0,5

	8
	Отчет и публикации результатов клинических исследовании
	УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Решение задач – 0,5

	9
	Контроль качества в клинических исследованиях.
	 УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Решение задач – 0,5

	10
	Ошибки и обман в клинических исследованиях
	УК-1;  УК-2; ПК-1;  ПК-6; ПК-8;  
ПК-10; ПК-11
	Текущий контроль -0,5

Зачет -1,0

	Вид промежуточной аттестации
	Зачет


2.13.5.5  Описание показателей и критериев оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания 

	№ п/п
	Наименование формы проведения промежуточной аттестации
	Описание показателей оценочного средства
	Представление оценочного средства в фонде
	Критерии и описание шкал оценивания

(шкалы: 0–100%, четырехбалльная, тахометрическая)

	1
	Текущий контроль
	выполнение электронного тестирования по темам (Текущий контроль с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов) по темам
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет

	2
	Зачет
	выполнение  Зачетного электронного тестирования (аттестационное испытание с использованием тестовых систем)
	Система стандартизированных заданий (тестов) 
	Описание шкалы оценивания электронного тестирования:

– от 0 до 69 % выполненных заданий – незачет;

–– от 70 до 100% – зачет


2.13.5.6  Типовые контрольные задания или иные материалы, необходимые для оценки знаний, умений, навыков и опыта деятельности, характеризующих этапы формирования знаний, умений, навыков и опыта деятельности

Примеры оценочных средств

Вопросы для собеседования

· В некоторых работах встречается термин "Double Dummy design".  Как Вы можете описать, что означает этот термин?
· В каком из исследований необходимы контрольная группа (и какая), рандомизация и ослепление? (пожалуста обоснуйте ответ)  
1) Исследование особенности течения ишемической болезни сердца у пациентов с сахарным дибетом.  
2) Исследование эффективности аппарата электростимуляции для купирования болевого синдрома.
· Какие основные проблемы могут возникнуть при планировании и проведении перекрестного клинического исследования?

· Опишите, пожалуйста, работу исследовательской команды, в которой Вам довелось работать. Если Вы не участвовали в работе исследовательской команды, напишите, пожалуйста, как Вы бы организовали работу исследовательской команды, будучи главным исследователем. Необходимо указать, сколько человек входило в исследовательскую команду, кому, когда и как главный исследователь делегировал свои полномочия, как главный исследователь осуществлял контроль происходящих процессов?

· Расскажите, пожалуйста, как хранился препарат в том исследовании, в котором Вам довелось принять участие. Что бы Вы улучшили? Если у Вас нет опыта участия в КИ, расскажите, как бы Вы организовали хранение препарата у себя в центре с привязкой к Вашим помещениям, имеющимся шкафам, ключам и прочим ресурсам.

Задания в тестовой форме

1. Какие этапы включает в себя процесс разработки нового лекарственного средства?

· поиск потенциально активных веществ 

· доклинические исследований

· клинические исследований

· постмаркетинговые исследования

2. Назовите основные методы поиска  потенциально активных химических соединений.

· Просеивание с высокой пропускной способностью (High-Throughput Screening)  - HTS-метод.    

· Рациональное компьютерное конструирование.      

· Молекулярная генетика.

3. Какие виды доклинических исследований Вы знаете

· Исследование фармакокинетики, 

· Фармакогенетики

· фармакодинамики

· токсичности

4. Какие показатели изучаются при фармакологических исследованиях препарата?

· Фармакодинамические

· Фармакокинетические

· И те и те


5. Какие виды исследований специфической токсичности Вы знаете?

· Репродуктивная 

· Мутагенность

· Канцерогенность

· Иммунотоксичность

· Аллергенность

· Подострая


2.13.6 Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности

1.  Порядок применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий при реализации образовательеных программ высшего образования.

2. Положение о порядке формирования Фонда оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации высшего профессионального образования.

3. Положение об организации ипроведении текущего контроля знаний и промежуточной аттестации интернов, ординаторов факультета последипломного образования в ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

4. Положение об итоговой государственной аттестации выпускников ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России.

1.13.7 Этапы формирования компетенций

	Компетенция
	Этапы формирования компетенций, определяемые дисциплинами направления подготовки «Терапия»

	
	Начальный
	последующий
	итоговый

	УК-1

готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу
	Терапия
	Травматология и ортопедия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	УК-2

готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	Медицинская психология
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	Педагогика
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	ПК-1

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
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика 

	
	Патология
	Онкология
	

	
	Симуляционный курс
	ВИЧ-инфекция
	Государственная итоговая аттестация

	
	Производственная (клиническая) практика
	ВИЧ-инфекция
	

	ПК-6 

готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании медицинской помощи 
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика 

	
	Лучевые методы диагностики
	Онкология
	

	
	
	
	Государственная итоговая аттестация

	
	Патология
	ВИЧ-инфекция
	

	
	Симуляционный курс
	
	

	
	Производственная (клиническая) практика
	
	

	
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	

	ПК-8 

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-10
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	ВИЧ-инфекция
	

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	ПК-11 

готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использов анием основных медико-статистических показателей
	Терапия
	Терапия
	Производственная (клиническая) практика

	
	Общественное здоровье и здравоохранение
	Онкология
	Итоговая государственная  аттестация

	
	
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	

	
	
	ВИЧ-инфекция
	


2.13.8.1  Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для освоения дисциплины 

а) основная литература:

Медик, В.А. Общественное здоровье и здравоохранение / В.А. Медик, В.И. Лисицин. М.С. Токмачев: руководство к практическим занятиям. – 2-е изд., испр. и доп. – М.:ГЭОТАР-Медиа, 2018. – 464с

Петров, В. И. Медицина,  основанная на доказательствах / В. И. Петров, С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2012. – 141с.

Шашкова, Г.В. Справочник синонимов лекарственных средств. – Изд. 18-е, перераб. и доп. / Г. В. Шашкова, В. К. Лепахин, Е. Д. Бешлиева. – М.:РЦ «ФАРМЕДИНФО», 2017. – 640с.

Клиническая лабораторная диагностика (методы и трактовка) / под ред. В. С. Камышниковой. – 2-е изд. – М.: Медпресс-Информ, 2017. – 720с.

Машковский, М.Д  Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216 с.

Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.
б) дополнительная литература:

Современные аспекты организации и оказания помощи в условиях многопрофильного стационара (Сборник научно-практических работ). Вып.4. – СПб: ООО «Издательско-полиграфическая компания « КОСТА», 2007. – 576с.
Войтенко, Р.М. Клинико-экспертная психология: руководство для клинических психологов и врачей. – СПб., 2016. – 260с.

Международная классификация функционирования, ограничений жизнедеятельности и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016 год): проект. – СПб.: Человек, 2017. – 262с.

2.13.8.2 Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети Интернет, необходимых для освоения дисциплины 

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

2.13.8.3 Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

2.13.8.3.1 Характеристика особенностей технологий обучения в Центре
В ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России освоение образовательных программ проводится с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий. Для этого создана и функционирует электронная информационно-образовательная среда, включающая в себя электронные информационные ресурсы, электронные образовательные ресурсы, что обеспечивает освоение обучающимися образовательных программ в полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. Есть электронные библиотеки, обеспечивающие доступ к профессиональным базам данных, информационным, справочным и поисковым система, а также иным информационным ресурсам

2.13.8.3.2 Особенности работы обучающегося по освоению дисциплины «Надлежащая клиническая практика»

Обучающиеся при изучении учебной дисциплины используют методические указания по проведению определенных видов занятий, рекомендации и пособия по данной дисциплине по работе с ним.
Успешное усвоение учебной дисциплины «Надлежащая клиническая практика» предполагает активное, творческое участие обучающегося на всех этапах ее освоения путем планомерной работы. Обучающийся должен активно участвовать в выполнении видов практических работ, определенных для  данной дисциплины. Проводимые на практических занятиях различных модульных тестирований и дают возможность непосредственно понять алгоритм применения теоретических знаний, излагаемых на лекциях и в учебниках. 
 В этой связи при проработке дистанционного лекционного материала обучающиеся должны иметь ввиду, что в лекциях раскрываются наиболее значимые вопросы учебного материала. 

Следует иметь в виду, что все разделы и темы дисциплины «Надлежащая клиническая практика» представлены в дидактически проработанной последовательности, что предусматривает логическую стройность курса и продуманную систему усвоения обучающимися учебного материала. 

2.13.8.3.3 Методические указания для обучающихся по организации самостоятельной работы в процессе освоения дисциплины 

	Вид работы
	Контроль выполнения работы

	Подготовка к аудиторным занятиям (проработка учебного материала по конспектам лекций и учебной литературе и работа на форуме )
	Тестирование

	Самостоятельная проработка отдельных тем учебной дисциплины в соответствии с учебным планом
	Тестирование

	Работа с тестами и вопросами для самопроверки
	Тестирование

Собеседование

	Подготовка ко всем видам контрольных испытаний
	Тестирование

Собеседование


2.13.8.4 Методические указания для обучающихся по подготовке к занятиям 

Занятия клинического практического типа предназначены для расширения и углубления знаний обучающихся по учебной дисциплине, формирования умений и компетенций, предусмотренных стандартом. В их ходе обучающимися реализуется верификационная функция степени усвоения учебного материала, они приобретают умения вести научную дискуссию. Кроме того, целью занятий является: проверка уровня понимания обучающимися вопросов, рассмотренных на лекциях и в учебной литературе, степени и качества усвоения обучающимися программного материала; формирование и развитие умений, навыков применения теоретических знаний в реальной практике решения задач, анализа профессионально-прикладных ситуаций; восполнение пробелов в пройденной теоретической части курса и оказания помощи в его освоении.

Обучающийся должен изучить основную литературу по теме занятия, и, желательно, источники из списка дополнительной литературы, используемые для расширения объема знаний по теме (разделу), интернет-ресурсы. 

2.13.8.5 Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении образовательного процесса по дисциплине, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем

Программное обеспечение ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, являющееся частью электронной информационно-образовательной среды и базирующееся на телекоммуникационных технологиях:

· тестирующие программы;

2.13.9 Материально -техническая база, необходимая для осуществления образовательного процесса по дисциплине

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1


[image: image14.emf]
В соответствии с ФГОС по направлению подготовки «Терапия» Блок 2 основной профессиональной образовательной программы ординатуры «Практики» является обязательным и представляет собой вид учебных занятий, непосредственно ориентированных на профессионально-практическую подготовку обучающихся. Практики закрепляют знания и умения, приобретаемые обучающимися в результате освоения теоретических курсов, вырабатывают практические навыки и способствуют комплексному формированию общекультурных, общепрофессиональных и профессиональных компетенций обучающихся.

Производственная клиническая практика проводится в клиниках и поликлиническом отделении СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта. 

Вариативная часть практики включает в себя практику по получению профессиональных умений и навыков. 
Производственная практика включает в себя практику по получению профессиональных умений и опыта профессиональной деятельности.

Рабочие программы практик содержат следующие разделы:

1.Общие положения (вид практики, способы и формы проведения, место практики в структуре образовательной программы, объем практики в зачетных единицах и ее продолжительность в неделях либо в академических или астрономических часах)

2. Цели и задачи практики.

3. Планируемые результаты обучения при прохождении, соотнесенные с планируемыми результатами освоения образовательной программы

4. Базы практики.

5. Содержание практики.

6. Обязанности руководителя практики от Центра.

7. Обязанности обучающихся на практике.

8. Методические требования к порядку прохождения и формам, содержанию отчета по итогам прохождения практики.

9. Фонд оценочных средств для проведения промежуточной аттестации обучающихся по практике.

10. Учебная литература и ресурсы сети «Интернет», необходимые для проведения практики

11. Информационные технологии, используемые при проведении практики, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем.

12. Материально-техническая база, необходимая для проведения практики
СИМУЛЯЦИОННЫЙ КУРС
1.Общие положения (вид практики, способы и формы проведения, место практики в структуре образовательной программы, объем практики в зачетных единицах и ее продолжительность в неделях либо в академических или астрономических часах)

Симуляционный цикл для клинических ординаторов относится к базовой части Блока 2.

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестр

	
	
	1

	Сроки проведения практики: 2 недели
	108
	108

	Вид промежуточной аттестации
	зачет
	зачет

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	108
	108

	
	3
	3


2. Цели и задачи практики 

Цель практики: формирование профессиональной компетенции ординатора.

Задачи симуляционного курса:
1. Отработать практические навыки и овладеть методиками сердечно-лёгочной реанимации и обеспечения проходимости верхних дыхательных путей.

2. Овладеть методиками наложения и снятия швов, выполнения внутрикостных инъекций и манипуляций на суставах
3. Планируемые результаты обучения при прохождении, соотнесенные с планируемыми результатами освоения образовательной программы
Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· диагностическая деятельность:

· 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);

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.


4. Базы практики
Симуляционный курс проводится на базе ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России (научный корпус, 10 этаж. Ул.Бестужевская, д. 50, г. Санкт-Петербург)

5. Содержание практики

	№
	Виды профессиональной деятельности (ординатора)
	Место работы
	Продолжительность циклов
	Формируемые профессиональные 

компетенции

	

Первый год обучения

	1.
	Общепрофессиональные умения и навыки.
Сердечно-лёгочная реанимация. Обеспечение проходимости верхних дыхательных путей.
	Симуляционный класс Федерального научного центра реабилитации инвалидов им. Г.А. Альбрехта
	36 часов

1 ЗЕ
	УК-1 ПК-5 

	2.
	Специальные профессиональные умения и навыки.
Внутрисуставые инъекции. 
	Симуляционный класс Федерального научного центра реабилитации инвалидов им. Г.А. Альбрехта
	72 часа
1 ЗЕ
	УК-1 ПК-5


План работы: 

1.Освоение алгоритмов выполнения практических навыков под руководством преподавателя.

2.Самостоятельная отработка практических навыков.

3.Изучение литературы по соответствующим разделам и обсуждение неясных вопросов с преподавателем.

Учебная работа:


· Посещение лекционных занятий для клинических ординаторов.

· Посещение конференций, семинаров и мастер-классов.
· Практическая работа ординаторов - важное звено учебного процесса. А отработка практических навыков начинается на симуляционном курсе. Основная задача курса - получение будущими врачами глубоких практических знаний и навыков по специальности в условиях симуляционного центра. 

Во время прохождения практики врач-ординатор овладевает умениями:
· Проводить  сердечно-лёгочную реанимацию;

· Производить внутрикостные инъекции.
6. Обязанности руководителя практики от Центра

· Обучить клинических ординаторов практическим навыкам

· Контролировать процесс освоения навыка и выполнения манипуляции ординаорами

· Выполнять оценку степени освоения навыка

· Осуществлять зачёт по окончании симуляционного курса

7. Обязанности обучающихся на практике

· Посещение занятий без пропусков и опозданий согласно расписанию курса;

· Выполнение плана обучения, освоение манипуляций под руководством преподавателя и самостоятельное их выполнение

· Соблюдение учебной дисциплины

8. Методические требования к порядку прохождения и формам, содержанию отчета по итогам прохождения практики

Для постановки зачёта по симуляционному курсу требуется 100% посещение, освоение всех практических навыков курса, правильный ответ на тестовые вопросы по темам занятий.

9. Фонд оценочных средств для постановки зачёта по симуляционному курсу.  

Примеры оценочных средств

Задания в тестовой форме

Абсолютными признаками остановки сердца являются:

а) отсутствие пульсации на сонных артериях

б) паралитически расширенные зрачки, не реагирующие на свет

в) резко выраженный цианоз кожи и видимых слизистых оболочек

г) отсутствие сознания 

д) отсутствие дыхания 

1. верно все

2. верно а,6,в

3. верно а,г,д

4.верно а,б,д

Какова правильная последовательность действий при проведении первичных реанимационных мероприятий:

1. вызвать помощь, нанесение прекардиального удара, обеспечение проходимости верхних дыхательных путей, искусственное дыхание и закрытый массаж сердца

2. закрытый массаж сердца, искусственное дыхание.

3. прекардиальный удар, закрытый массаж сердца, искусственное дыхание

4. вызвать помощь, начать искусственное дыхание, наружный массаж сердца

Каково оптимальное соотношение искусственных вдохов и компрессий грудной клетки при проведении реанимационных мероприятий?

1. 1 : 10

2. 2 :15

3. 2 : 30

4. 1 : 5

5. 1 :30

Шум трения плевры связан с

1. наличием в альвеолах (пристеночно) небольшого количества экссудата или транссудата

2. воспалением листков плевры («сухой» плеврит)

3. заполнением альвеол экссудатом или транссудатом

4. вязкой мокротой в крупных бронхах

5. вязкой мокротой в мелких бронхах и/или их спазм

К фонду оценочных средств также относится программное обеспечение тренажеров сердечно-лёгочной реанимации (торс электронный для отработки СЛР).
10. Учебная литература и ресурсы сети «Интернет», необходимые для проведения практики 

а) Основная литература

иснтрукция по работе с тренажером «Витим 2–23 У».
11. Информационные технологии, используемые при проведении практики, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем
Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»
www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

12. Материально-техническая база, необходимая для проведения практики

Симуляционный курс проводится на базе ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России (научный корпус, 10 этаж. Ул.Бестужевская, д. 50, г. Санкт-Петербург)
	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	6
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2


ПРОИЗВОДСТВЕННАЯ (КЛИНИЧЕСКАЯ) ПРАКТИКА (СТАЦИОНАР)
1.Общие положения (вид практики, способы и формы проведения, место практики в структуре образовательной программы, объем практики в зачетных единицах и ее продолжительность в неделях либо в академических или астрономических часах)

Практика «Производственная (клиническая) практика (стационар)» относится к базовой части Блока 2.

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	2
	3
	4

	Сроки проведения практики: 

38 недель
	2052
	432
	378
	1242

	Вид промежуточной аттестации
	зачет
	---
	---
	зачет

	Общая трудоемкость                                     часы

зачетные единицы
	2052
	432
	378
	1242

	
	57
	12
	10.5
	34,5


2. Цели и задачи практики 

Цель практики: формирование профессиональной компетенции ординатора.

Задачи практики:

1. Овладение общемедицинскими компетенциями применительно к врачу по терапии, а также к основам фундаментальных дисциплин.
2. Овладение методами клинического подхода к больному, овладение методами современного клинического обследования и комплексного лечения больных.
3. Умение оформлять медицинскую документацию.
4. Овладение техническими средствами и умение работать с различной аппаратурой, применяемой при оказании помощи по специальности «Терапия».
5. Умение применять различные доступы в сосудистую систему, пункцией и катетеризацией сосудов различных анатомических зон.
6. Овладение методикой постановки диагноза, на основании полученных данных, тактикой ведения, выбором оптимального метода лечения. 
3. Планируемые результаты обучения при прохождении, соотнесенные с планируемыми результатами освоения образовательной программы
Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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 профессиональными компетенциями:

· профилактическая деятельность:

· 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);

· диагностическая деятельность:

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);

· лечебная деятельность:

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании медицинской помощи (ПК-6);

· реабилитационная деятельность:

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· психолого-педагогическая деятельность:

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· организационно-управленческая деятельность:

· 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)
Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за 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 

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение противоэпидемических мероприятий организацию защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и техногенных катастрофах, методы оценки внешних повреждающих факторов с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, организацию медицинской помощи в условиях массового поступления пострадавших.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий диагностики и лечения основных заболеваний; для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в диагностике и лечении заболеваний на фоне их массового поступления и в условиях стихийных бедствий и техногенных катастроф.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-6. Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи

	Знать: сущность и этапы лечения больного терапевтического профиля, технологического выполнения методов диагностики и лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с наиболее распространенными заболеваниями, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику лечения в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний. 

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


4. Базы практики
Практика проводится на клинических базах ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России
5. Содержание практики

План работы перового года обучения:

· Осмотр пациентов по профильным разделам под руководством сотрудников кафедры.

· Дежурства на отделении терапии ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России в качестве ассистента дежурного врача.

· Изучение литературы по соответствующим разделам и обсуждение неясных вопросов с куратором.

Учебная работа.
•
Посещение заседаний профессионального сообщества и ассоциации врачей терапевтов.

•
Посещение конференций, семинаров и мастер-классов, организованных кафедрой.

6. Обязанности руководителя практики от Центра

· Устанавливает связь с руководителем практики от организации

· Согласовывает с обучающимися индивидуальный календарно-тематический план прохождения практики;

· Осуществляет контроль за соблюдением срока практики и ее содержанием;

· Оказывает методическую помощь обучающимся при выполнении ими индивидуальных заданий;

· Оценивает результаты выполнения обучающимися программы практики.

7. Обязанности обучающихся на практике

· явиться на место практики в установленный приказом срок;

· выполнять индивидуальный календарно-тематический план, в установленном объеме и сроки;

· соблюдать все указания руководителей практики по качественной проработке разделов плана;

· оперативно оформлять всю документацию по написанию отчета о практике;

· в течение практики вести учет ее прохождения и делать систематические записи в дневнике;

· соблюдать правила внутреннего трудового распорядка организации (предприятия);

· строго соблюдать правила охраны труда и техники безопасности;

· представить руководителю от Центра письменный отчет о прохождении практики и дневник, подписанный руководителем практики
8. Методические требования к порядку прохождения и формам, содержанию отчета по итогам прохождения практики

Для постановки зачёта по симуляционному курсу требуется 100% посещение, освоение всех практических навыков курса, правильный ответ на тестовые вопросы по темам занятий.

9. Фонд оценочных средств для постановки зачёта.  

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Кардиомиопатии (КМП), классификация. Подходы к диагностике.

Клиническая картина аневризм грудной аорты атеросклеротического генеза в зависимости от локализации.
Организация специализированной помощи больным с неотложными состояниями в кардиологии.

Задания в тестовой форме

Перечислите модифицируемые факторы риска

артериальной гипертензии

a. малоподвижный образ жизни

b. курение

c. избыточное употребление в пищу поваренной соли

d. злоупотребление алкоголем

Какие лабораторные показатели следует определять

всем пациентам с высоким артериальным давлением?

a. креатинин крови

b. глюкоза крови

c. калий крови

d. анализ мочи

e. катехоламины в крови

Каким пациентам с артериальной гипертензией

следует немедленно начать лекарственную терапию?

a. больным с АГ 3 степени

b. больным с АГ 2 степени высокого сердечно-

сосудистого риска

c. всем больным с АГ

Перечислите антигипертензивные препараты

абсолютно противопоказанные при беременности:

a. ингибиторы ангиотензинпревращающего

фермента

b. блокаторы рецепторов ангиотензина II

c. прямой ингибитор ренина

d. блокаторы медленных кальциевых каналов

e. диуретики

Ситуационные задачи
Ситуационная задача 1

Мужчина 57 лет, поступил в клинику с жалобами на кашель с мокротой, наличие прожилок крови, боль в правом боку при вдохе, повышенную потливость, слабость, повышение температуры тела до 37,40С.

Из анамнеза: 10 лет назад перенес очаговый туберкулез легких и был снят с учета.

Состояние удовлетворительное. Кожные покровы обычной окраски. При аускультации в обеих легких выслушивается жесткое дыхание, единичные сухие хрипы и в межлопаточном пространстве мелкопузырчатые хрипы после покашливания. Анализ крови: э — 4,8х1012 , Нв — 142 г/л, л — 9,2х109 , п — 2, с — 78, л — 12, м — 8, СОЭ — 25 мм/час.

В мокроте МБТ методом бактериоскопии не обнаружены.

Задание 
1. Установить предварительный диагноз.

2. Наметить план дополнительного обследования.

3. Провести дифференциальную диагностику.

4. Назначить лечение.

Ситуационная задача 2

Больной П., 35 лет, в 16-летнем возрасте перенес экссудативный плеврит, спустя 20 лет у него был выявлен диссеминированный туберкулез легких в фазе распада. МБТ +. Лечился 14 месяцев в стационаре и санатории. Отмечено прекращение бактериовыделения, рассасывание и уплотнение очагов в легких, но справа во 2-ом сегменте сформирована полость с толстыми стенками. От хирургического лечения больной отказался.

Состояние удовлетворительное. Кожные покровы обычной окраски. Периферические лимфатические узлы не пальпируются. При перкуссии справа над правой верхушкой легкого сзади определяется притупление легочного звука: в этой же зоне при покашливании определяются стойкие влажные хрипы среднего калибра. Со стороны других систем и органов при физикальном обследовании отклонений не выявлено.

Анализ крови: эр. — 4,5х109 , Нв — 130 г/л, л — 8,0х109 , п — 0, с/я — 75, лимф. — 20, м — 5, СОЭ — 12 мм/час.

Задание 
1. Поставить клинический диагноз и обосновать его.

2. Определить тактику врача-фтизиатра после отказа больного от операции.

3. Тактика участкового врача-терапевта в отношении данного больного.

10. Учебная литература и ресурсы сети «Интернет», необходимые для проведения практики 

а) Основная литература

Сердечная недостаточность / Рой С Гарднер, Тереза А. МакДонак, Никола Л. Уокер; пер с анг; под ред. проф. С.Н. Терещенко. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 360с.:ил.
Профилактика и лечение хронических заболеваний верхних отделов желудочно-кишечного тракта / под ред. акад. РАН В.Т. Ивашкина.- 3-е изд. перераб. и доп. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 176с.:ил.
Руксин, В.В. Неотложная кардиологическая помощь на догоспитальном этапе: руководство для врачей. - 2-е изд.,перераб. и доп. / В.В. Руксин. – СПб.: ИнформМед, 2012. – 288с.
Руксин, В.В. Краткое руководство по неотложной кардиологии /  В.В. Руксин. – СПб.: СПб.: ИнформМед, 209. – 415с.
Нарушения водно-солевого обмена [Руководство для врачей] / Г.Д. Шостка, В.Г. Радченко, Е.В. Колмакова, В.Ю. Ряснянский ; ГВУПО СЗГМУ им. И.И. Мечникова Минздрава РФ. – СПб, 2015. – 264с.
ВИЧ-инфекция и СПИД. Национальное руководство. Краткое издание. / под ред. В.В. Покровского М.: ГЭОТАР –Медиа, 2014. – 528 с.
Онкология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. В.И. Чиссова, М.И. Давыдова. – М.:ГЭОТАР - Медиа, 2017. – 624с.
Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с.
б) Дополнительная литература

Заболотных, И.И. Сахарный диабет: патогенез, клиническая картинаю диагностика, МСЭ. Реабилитация. Лечение / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова, И.С. Ишутина. – СПб: Изд. дом СПбМАПО, 2006. – 98с.
Кантемирова, Р.К. Фармакотерапия в гериатрической практике / Р.К. Кантемирова, В.Г. Чернобай, А.Л. Арьев, С.Д. Дзахова. – СПб: Спецлит, 2009. – 159с.

Чазова, И.Е. Метаболический синдром / И.Е. Чазова, В.Б. Мычка. – М.: Медиа Медика.2004. – 168с.

Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с

Заболотных, И.И. Клинико-экспертная диагностика патологии внутренних органов / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова. – СПб.: СпецЛит, 2008. – 207с.

Заболотных, И.И. Болезни суставов: Руководство для врачей. – Изд. 3-е исправ. и доп. / И.И. Заболотных. - СПб.: СпецЛит, 20013. – 279с.:ил

Иванова, Н.В. Ацианотические врождённые пороки сердца у взрослых: учебное пособие / Н.В. Иванова, Ю.Н. Гришкин. – СПб.: ФАРМАМЕД. РФ, 2015. – 59с.

Обязательные диагностические исследования при медико-социальной экспертизе: метод. пособие / И.И. Заболотных. – 2-е изд. – СПб.: СпецЛит,2016. – 102с.

Кулешова, Э.В. Стабильная ишемическая болезнь сердца: лечение, диспансерное наблюдение, диагностика: пособие для врачей / Э.В. Кулешова, Е.А. Демченко, А.В. Панов. - СПб.: ФармаМед. РФ, 2015. – 40с.

Зотова, И.В. Внедрение клинических рекомендаций по ведению больных с мерцательной аритмией  в практику работы лечебно-профилактического учреждения / И.В. Зотова, Д.А. Затейщиков. – М.,2016. – 136с. с вклейкой

Периодические издания (журналы)
Терапевтический архив 2012-2017(2018)
11. Информационные технологии, используемые при проведении практики, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем
Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»
www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

12. Материально-техническая база, необходимая для проведения практики

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудов,ание
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1


ПРОИЗВОДСТВЕННАЯ КЛИНИЧЕСКАЯ ПРАКТИКА (ПОЛИКЛИНИКА)

1.Общие положения (вид практики, способы и формы проведения, место практики в структуре образовательной программы, объем практики в зачетных единицах и ее продолжительность в неделях либо в академических или астрономических часах)

Производственная (клиническая) практика (поликлиника) по профилю «Терапия» относится к базовой части Блока 2.

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1

	Сроки проведения практики: 4 недели
	216
	216

	Вид промежуточной аттестации
	зачет
	зачет

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	216
	216

	
	6
	6


2. Цели и задачи практики 

Цель практики: формирование профессиональной компетенции ординатора.

Задачи практики: 

По окончании практики врач терапевт должен уметь:

- Проводить первичный прием пациента

- Собирать анамнез

- Проводить диагностику и дифференциальную диагностику патологии по профилю - «Терапия»

- Осуществлять ведение послеоперационных больных на амбулаторном этапе

- Оказывать амбулаторную помощь больным терапевтического профиля.

3. Планируемые результаты обучения при прохождении, соотнесенные с планируемыми результатами освоения образовательной программы
Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными (ПК-2);

· готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11).

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за больными.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


4. Базы практики
Практика проводится на базе ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России в поликлинике и на отделениях. 

5. Содержание практики

Основная часть подготовки врачей-ординаторов это отработка практических навыков, необходимых для самостоятельной работы в качестве врача терапевта. Работа проводится по индивидуальному плану с учетом их будущей работы. План составляется руководителем врача-ординатора, вносится в дневник.

Врач-ординатор работает в качестве ординатора терапевтического отделения, а также поликлинического отделения ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, под руководством опытных врачей, которые утверждены руководителями ординаторов; 

При необходимости допускается временный перевод ординатора в другие больницы, утвержденные как базы, для работы по тем разделам программы и плана, для которых нет условий на основной базе.

6. Обязанности руководителя практики от Центра

· Устанавливает связь с руководителем практики от организации

· Согласовывает с обучающимися индивидуальный календарно-тематический план прохождения практики;

· Осуществляет контроль за соблюдением срока практики и ее содержанием;

· Оказывает методическую помощь обучающимся при выполнении ими индивидуальных заданий;

· Оценивает результаты выполнения обучающимися программы практики.

7. Обязанности обучающихся на практике

· явиться на место практики в установленный приказом срок;

· выполнять индивидуальный календарно-тематический план, в установленном объеме и сроки;

· соблюдать все указания руководителей практики по качественной проработке разделов плана;

· оперативно оформлять всю документацию по написанию отчета о практике;

· в течение практики вести учет ее прохождения и делать систематические записи в дневнике;

· соблюдать правила внутреннего трудового распорядка организации (предприятия);

· строго соблюдать правила охраны труда и техники безопасности;

· представить руководителю от Центра письменный отчет о прохождении практики и дневник, подписанный руководителем практики
8. Методические требования к порядку прохождения и формам, содержанию отчета по итогам прохождения практики

Для постановки зачёта по симуляционному курсу требуется 100% посещение, освоение всех практических навыков курса, правильный ответ на тестовые вопросы по темам занятий.

9. Фонд оценочных средств для постановки зачёта.

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Гипертонический криз. Виды гипертонических кризов. Тактика ведения больных. Общие принципы лечения больных с гипертоническими кризами.

ЭКГ при гипертрофиях предсердий. Гипертрофия левого желудочка. Гипертрофия правого желудочка.

ЭКГ при предсердных тахикардиях. ЭКГ при узловых тахикардиях.

Задания в тестовой форме

Отметьте причины вторичных артериальных гипертензий

a. стеноз почечной артерии

b. первичный альдостеронизм

c. синдром Кушинга

d. синдром Рейтера

e. синдром Золлингера-Эллисона

Каковы способы не медикаментозного способа коррекции высокого АД?

a. ограничение поваренной соли

b. ограничение потребления алкоголя

c. прекращение курения

d. исключение потребления кофе

Отметьте основные классы антигипертензивных препаратов

a. холинолитики

b. вета-адреномиметики

c. тиазидовые диуретики

d. блокаторы медленных кальциевых каналов

e. ингибиторы ангиотензинпревращающего фермента

f. блокаторы рецепторов ангиотензина II 1 типа

g. бета-адреноблокаторы

Ситуационные задачи

Ситуационная задача 1

У больной М., 27 лет, две недели назад появилась слабость, потливость, субфебрильная температура, одышка, боли в груди слева. Лечилась с диагнозом ОРЗ без улучшения. Одышка нарастала, повысилась температура тела до 39,00С, хотя боли в груди слева уменьшились.

Объективно: состояние удовлетворительное. Кожные покровы влажные, обычной окраски. Левая половина грудной клетки отстает в акте дыхания. Перкуторно слева ниже 1У ребра определяется притупление. Дыхание в этой зоне не выслушивается. Органы брюшной полости не изменены.

Анализ крови: эр. — 4,2х1012 , Нв — 140 г/л, л — 12х109 , п — 2, с — 80, л — 12, м — 6, СОЭ — 38 мм/час.

В мокроте МБТ не обнаружены.

Задание 
1. Установить предварительный диагноз с учетом этиологии заболевания.

2. Наметить план дальнейшего обследования с указанием возможных результатов.

3. Провести дифференциальную диагностику.

4. Назначить лечение.

Ситуационная задача 2

Больная 52 лет, жалуется на одышку, кашель с мокротой зеленоватого цвета, слабость, потливость. Считает себя больной в течение многих лет. Болезнь протекала волнообразно, вначале с редкими, а затем с более частыми обострениями. В последнее время ухудшился аппетит, заметила похудание, усилилась одышка. При осмотре отмечено укорочение перкуторного звука на верхушке правого легкого. Здесь же прослушивается резко ослабленное дыхание с бронхиальным оттенком, скудные сухие хрипы. Над нижними отделами легких дыхание ослаблено, вдох удлинен. Границы сердца определяются неотчетливо из-за коробочного оттенка.

Анализ крови: эр. — 3,5х1012 , Нв — 100 г/л, л — 9,0х109 , п/я — 2, с/я — 82, лимф. — 10, м — 6, СОЭ — 30 мм/час.

Анализ мочи: без патологии.

В анализе мокроты большое количество лейкоцитов, эластические волокна. Однократно обнаружены БК методом Циля-Нильсона.

Задание 
1. Составить дифференциально-диагностический ряд.

2. Обосновать предварительный диагноз.

3. Составить план дополнительного обследования.

4. Определить тактику лечения.

Ситуационная задача 3

В терапевтическое отделение поступила больная З., 36 лет, с диагнозом “пневмония”. Больна две недели, появились субфебрильная температура, одышка при ходьбе, сухой кашель. Лечилась самостоятельно эритромицином, бромгексином, ингаляциями. Состояние не улучшилось, температура держалась в пределах 37,5 — 38,20С. Обратилась в поликлинику. Госпитализирована. При осмотре: пониженного питания, бледная, небольшой цианоз губ. Лимфатические узлы шейные и подмышечные размером 0,6-0,8 см, безболезненные. На слизистой оболочке полости рта — афты. Частота дыхания до 30 в мин., в легких ослабленное везикулярное дыхание. Хрипов нет. Тоны сердца приглушены. Пульс — 36 в мин, АД — 110/70 мм рт. ст. Печень и селезенка не увеличены. Из анамнеза жизни: в детстве ангины, скарлатина, ОРЗ. Опоясывающий лишай 3 года назад. В течение последнего года трижды была интерстициальная пневмония, лечилась в стационаре. Последние 5-6 месяцев часто бывает жидкий стул по 2-3 раза в день. Похудела на 4 кг. Связывает плохое самочувствие с потерей ребенка, который часто болел и умер в 5-ти месячном возрасте 3 года тому назад от пневмонии. 4 года назад работала по контракту вместе с мужем в Африке, где чувствовала себя хорошо. Врачом терапевтического отделения поставлен диагноз “хроническая пневмония”.

Задание 

1. Назовите признаки, позволяющие усомниться в поставленном диагнозе.

2. Выскажите свое мнение о диагнозе. Проведите дифференциальный диагноз.

3. Наметьте план обследования.

4. Определите тактику ведения больного.

10. Учебная литература и ресурсы сети «Интернет», необходимые для проведения практики 

а) Основная литература

Сердечная недостаточность / Рой С Гарднер, Тереза А. МакДонак, Никола Л. Уокер; пер с анг; под ред. проф. С.Н. Терещенко. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 360с.:ил.
Профилактика и лечение хронических заболеваний верхних отделов желудочно-кишечного тракта / под ред. акад. РАН В.Т. Ивашкина.- 3-е изд. перераб. и доп. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 176с.:ил.
Руксин, В.В. Неотложная кардиологическая помощь на догоспитальном этапе: руководство для врачей. - 2-е изд.,перераб. и доп. / В.В. Руксин. – СПб.: ИнформМед, 2012. – 288с.
Руксин, В.В. Краткое руководство по неотложной кардиологии /  В.В. Руксин. – СПб.: СПб.: ИнформМед, 209. – 415с.
Нарушения водно-солевого обмена [Руководство для врачей] / Г.Д. Шостка, В.Г. Радченко, Е.В. Колмакова, В.Ю. Ряснянский ; ГВУПО СЗГМУ им. И.И. Мечникова Минздрава РФ. – СПб, 2015. – 264с.
ВИЧ-инфекция и СПИД. Национальное руководство. Краткое издание. / под ред. В.В. Покровского М.: ГЭОТАР –Медиа, 2014. – 528 с.
Онкология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. В.И. Чиссова, М.И. Давыдова. – М.:ГЭОТАР - Медиа, 2017. – 624с.
Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с.
б) Дополнительная литература

Заболотных, И.И. Сахарный диабет: патогенез, клиническая картинаю диагностика, МСЭ. Реабилитация. Лечение / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова, И.С. Ишутина. – СПб: Изд. дом СПбМАПО, 2006. – 98с.

Кантемирова, Р.К. Фармакотерапия в гериатрической практике / Р.К. Кантемирова, В.Г. Чернобай, А.Л. Арьев, С.Д. Дзахова. – СПб: Спецлит, 2009. – 159с.

Чазова, И.Е. Метаболический синдром / И.Е. Чазова, В.Б. Мычка. – М.: Медиа Медика.2004. – 168с.

Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с

Заболотных, И.И. Клинико-экспертная диагностика патологии внутренних органов / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова. – СПб.: СпецЛит, 2008. – 207с.

Заболотных, И.И. Болезни суставов: Руководство для врачей. – Изд. 3-е исправ. и доп. / И.И. Заболотных. - СПб.: СпецЛит, 20013. – 279с.:ил

Иванова, Н.В. Ацианотические врождённые пороки сердца у взрослых: учебное пособие / Н.В. Иванова, Ю.Н. Гришкин. – СПб.: ФАРМАМЕД. РФ, 2015. – 59с.

Обязательные диагностические исследования при медико-социальной экспертизе: метод. пособие / И.И. Заболотных. – 2-е изд. – СПб.: СпецЛит,2016. – 102с.

Кулешова, Э.В. Стабильная ишемическая болезнь сердца: лечение, диспансерное наблюдение, диагностика: пособие для врачей / Э.В. Кулешова, Е.А. Демченко, А.В. Панов. - СПб.: ФармаМед. РФ, 2015. – 40с.

Зотова, И.В. Внедрение клинических рекомендаций по ведению больных с мерцательной аритмией  в практику работы лечебно-профилактического учреждения / И.В. Зотова, Д.А. Затейщиков. – М.,2016. – 136с. с вклейкой

Периодические издания (журналы)
Терапевтический архив 2012-2017(2018)

11. Информационные технологии, используемые при проведении практики, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем
Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

12. Материально-техническая база, необходимая для проведения практики

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2


ПРОИЗВОДСТВЕННАЯ (КЛИНИЧЕСКАЯ) ПРАКТИКА (СТАЦИОНАР)
1.Общие положения (вид практики, способы и формы проведения, место практики в структуре образовательной программы, объем практики в зачетных единицах и ее продолжительность в неделях либо в академических или астрономических часах)

Практика «Производственная (клиническая) практика (стационар)» относится к вариативной части Блока 2.

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	2

	Сроки проведения практики: 2 недели
	108
	108

	Вид промежуточной аттестации
	зачет
	зачет

	Общая трудоемкость                                     часы

зачетные единицы
	108
	108

	
	3
	3


2. Цели и задачи практики 

Цель практики: формирование профессиональной компетенции ординатора.

Задачи практики:

7. Овладение общемедицинскими компетенциями применительно к врачу по терапии, а также к основам фундаментальных дисциплин.
8. Овладение методами клинического подхода к больному, овладение методами современного клинического обследования и комплексного лечения больных.
9. Умение оформлять медицинскую документацию.
10. Овладение техническими средствами и умение работать с различной аппаратурой, применяемой при оказании помощи по специальности «Терапия».
11. Умение применять различные доступы в сосудистую систему, пункцией и катетеризацией сосудов различных анатомических зон.
12. Овладение методикой постановки диагноза, на основании полученных данных, тактикой ведения, выбором оптимального метода лечения. 
3. Планируемые результаты обучения при прохождении, соотнесенные с планируемыми результатами освоения образовательной программы
Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

· 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 профессиональными компетенциями:

· профилактическая деятельность:

· 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);

· диагностическая деятельность:

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);

· лечебная деятельность:

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании медицинской помощи (ПК-6);

· реабилитационная деятельность:

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

· психолого-педагогическая деятельность:

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

· организационно-управленческая деятельность:

· 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)

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за 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 

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение противоэпидемических мероприятий организацию защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и техногенных катастрофах, методы оценки внешних повреждающих факторов с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, организацию медицинской помощи в условиях массового поступления пострадавших.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий диагностики и лечения основных заболеваний; для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в диагностике и лечении заболеваний на фоне их массового поступления и в условиях стихийных бедствий и техногенных катастроф.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-6. Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи

	Знать: сущность и этапы лечения больного терапевтического профиля, технологического выполнения методов диагностики и лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с наиболее распространенными заболеваниями, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику лечения в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний. 

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


4. Базы практики
Практика проводится на клинических базах ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России

5. Содержание практики

· Осмотр пациентов по профильным разделам под руководством сотрудников кафедры.

· Дежурства на отделении терапии ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России в качестве ассистента дежурного врача.

· Изучение литературы по соответствующим разделам и обсуждение неясных вопросов с куратором.

· Выполнение оперативных вмешательств под руководством сотрудников кафедры: аутодермапластика, некрэктомия, некротомия.

Учебная работа.

•
Посещение лекционных занятий для клинических ординаторов.

•
Посещение заседаний общества травматолога-ортопеда.

•
Посещение конференций, семинаров и мастер-классов, организованных кафедрой.

6. Обязанности руководителя практики от Центра

· Устанавливает связь с руководителем практики от организации

· Согласовывает с обучающимися индивидуальный календарно-тематический план прохождения практики;

· Осуществляет контроль за соблюдением срока практики и ее содержанием;

· Оказывает методическую помощь обучающимся при выполнении ими индивидуальных заданий;

· Оценивает результаты выполнения обучающимися программы практики.

7. Обязанности обучающихся на практике

· явиться на место практики в установленный приказом срок;

· выполнять индивидуальный календарно-тематический план, в установленном объеме и сроки;

· соблюдать все указания руководителей практики по качественной проработке разделов плана;

· оперативно оформлять всю документацию по написанию отчета о практике;

· в течение практики вести учет ее прохождения и делать систематические записи в дневнике;

· соблюдать правила внутреннего трудового распорядка организации (предприятия);

· строго соблюдать правила охраны труда и техники безопасности;

· представить руководителю от Центра письменный отчет о прохождении практики и дневник, подписанный руководителем практики
8. Методические требования к порядку прохождения и формам, содержанию отчета по итогам прохождения практики

Для постановки зачёта по симуляционному курсу требуется 100% посещение, освоение всех практических навыков курса, правильный ответ на тестовые вопросы по темам занятий.

9. Фонд оценочных средств для постановки зачёта.
Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Суправентикулярная и желудочковая экстрасистолия, ЭКГ-признаки.

Нагрузочные пробы. Виды нагрузочных проб, показания и противопоказания, критерии прекращения проб. Интерпретация данных.

Задания в тестовой форме

Каковы наиболее предпочтительные комбинации

антигипертензивных препаратов?

ингибитор ангиотензинпревращающего фермента +блокатор рецепторов ангиотензина II

ингибитор ангиотензинпревращающего фермента+ диуретик

ингибитор ангиотензинпревращающего фермента+ блокатор кальциевых каналов

блокатор рецепторов ангиотензина II + диуретик

блокатор рецепторов ангиотензина II + блокатор кальциевых каналов

Через какой интервал времени после начала ишемии зона

некроза в миокарде становится видима макро- и

микроскопически?

через 18-24 часа

через 1 – 5 часов

через 20-30 минут

Назовите причины смерти больного с острым инфарктом

миокарда в ранний период:

кардиогенный шок

фибрилляция желудочков

асистолия

хроническая сердечная недостаточность

Ситуационные задачи
Ситуационная задача 1

Больная А., 18 лет, студентка, жалуется на периодическое затруднение дыхания (затруднен выдох), “свист в груди”, приступы сухого кашля, особенно частые ночью и утром, субфебрильную температуру, потливость. Заболела 2 недели назад, когда после переохлаждения появился сильный насморк. Температуру не измеряла, не лечилась, продолжала посещать занятия в институте. Через 2-3 дня появились боли в горле, осиплость голоса, приступообразный сухой кашель, потливость. Через 5 суток проснулась ночью с ощущением затрудненного дыхания, сопровождающегося “свистом в груди” и мучительным сухим кашлем. После горячего питья почувствовала себя лучше, уснула, но утром проснулась с теми же ощущениями. Темп. до 37,50С. Лечилась домашними средствами, банками и горчичниками на грудную клетку, но описанные выше признаки продолжались каждые сутки.

Объективно: темп. 37,30С. Выраженная потливость, небольшая гиперемия слизистой зева. На всем протяжении обоих легких — ясный легочный звук, жесткое дыхание, рассеянные немногочисленные хрипы разной высоты, сухие. Во время формированного выдоха увеличивается количество свистящих сухих хрипов. Остальные данные физикального обследования без особенностей.

Задание 

1. Установите предварительный диагноз.

2. Наметьте план дополнительного обследования.

3. Проведите дифференциальную диагностику.

4. Определите тактику лечения.

Результаты дополнительного обследования к задаче по терапии 10 :

1. Общий анализ крови: эр. — 4,5х1012/л, Нв — 120 г/л, цв.п. — 0,9 ; тромбоциты — 230х109/л, лейкоциты — 10х109/л, пал. — 7%, сегм. — 53%, лимф. — 32%, мон. — 8%, СОЭ — 20 мм/час.

2. Общий анализ мочи: светло-желтая, реакция кислая, прозрачность полная, уд. вес — 1020, белок — 0,033 г/л, сахара нет, лейкоциты — 3-5 в п/зр., эр. — нет, цилиндров нет.

3. Анализ крови на ДФА: 260 ед., СРБ — умеренно положительный.

4. Анализ мокроты общий: не удалось собрать мокроту.

5. Бактериологический анализ мокроты: не удалось собрать мокроту.

6. Серологическое исследование — высокий титр антител к вирусным антителам и микоплазмам.

7. Рентгенография — прилагается.

8. ЭКГ — прилагается.

9. Исследование функций внешнего дыхания: снижение жизненной емкости легких на 15%, форсированной жизненной емкости легких, снижение пневмотахометрии до 80% от должной.

Ситуационная задача 2

Больная К., 32 лет, продавец в магазине “Молоко”, заболела остро 22.08 вечером. Почувствовала слабость, недомогание, умеренную головную боль, познабливание, затем возникло чувство жара. Температуру тела не измеряла. Одновременно с указанными симптомами появились схваткообразные боли внизу живота, кашицеобразный стул до 5 раз за вечер. К утру 23.08 боли в животе усилились и локализовались преимущественно слева. Стул за ночь около 15 раз. В испражнениях заметила слизь и кровь. Были частые болезненные позывы на стул. Температура утром 39,4*С. Вызван на дом врач амбулатории. Больная проживает в отдельной квартире с семьей из трех человек. Члены семьи здоровы. Заболевание желудочно-кишечного тракта в анамнезе нет.

Объективно: больная вялая, температура тела 38,8*С. Тургор кожи снижен. Со стороны органов дыхания патологии нет. Пульс — 96 в мин., ритмичный. АД — 115/70 мм рт. ст. Язык суховат, обложен коричневым налетом. Живот мягкий, болезненный при пальпации в левой подвздошной области. Сигмовидная кишка спазмирована, болезненна. Осмотрены испражнения, которые имели вид лужицы слизи с прожилками крови.

Задание 

1. Диагноз и его обоснование.

2. Как следует решить вопрос о госпитализации.

3. Какие документы следует оформить при выявлении больного острой дизентерией.

4. Какие лабораторные исследования следует провести у данной больной.

5. Наметить план лечения больной.

10. Учебная литература и ресурсы сети «Интернет», необходимые для проведения практики 

а) Основная литература

Баиндурашвили, А. Г. Врожденные пороки развития голени у детей: монография  / А. Г. Баиндурашвили, Л. Ф. Каримова. – СПб.: Спец.Лит, 2012. -207 с.

Петров, В. И. Медицина, основанная на доказательствах / В. И. Петров,

С. В. Негода: учебное пособие. – М.:ГЭОТАР-Медиа,2012. – 141с.

Васильев, А.Ю. Лучевая диагностика пороков и болезней культей нижних конечностей / А. Ю. Васильев, Е. А. Егорова. – М.: «Медицина»,2008. – 208с.ил.

б) Дополнительная литература

Рейнберг С. А. Рентгенодиагностика заболеваний костей и суставов. – 4-е  изд. испр. и доп.; в 2-х томах. – М.: «Медицина 1964.

Анестезиология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – 615 с.

Машковский, М.Д Лекарственные средства. – 16-е изд. перераб., испр. и доп. – М.: Новая волна: Издатель Умеренков, 2017. – 1216с.

Косинская Н. С. Нарушения развития костно-суставного аппарата / Н. С. Косинская . – Л. «Медицина», 1966. – 357с.

Косинская Н. С. Фиброзные дисплазии и дистрофии костей / Н. С. Косинская. – Л.: «Медицина»,1973. – 418с.

Международная классификация функционирования, ограничений  жизнедеятельности и здоровья (МКФ) ( с изменениями и дополнениями по состоянию на 2016год): проект. – СПб.:Человек,2017. – 262с.

11. Информационные технологии, используемые при проведении практики, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем
Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»
www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

13. Материально-техническая база, необходимая для проведения практики

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2

	5
	
	Компьютерный класс 
	
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

 (пиб: пом. 35-Н комн № 37)
	41,1 м2


ПРОИЗВОДСТВЕННАЯ КЛИНИЧЕСКАЯ ПРАКТИКА (ПОЛИКЛИНИКА)

1.Общие положения (вид практики, способы и формы проведения, место практики в структуре образовательной программы, объем практики в зачетных единицах и ее продолжительность в неделях либо в академических или астрономических часах)

Производственная (клиническая) практика (поликлиника) относится к вариативной части Блока 2.

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	1

	Сроки проведения практики: 2 недели
	108
	108

	Вид промежуточной аттестации
	зачет
	зачет

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	108
	108

	
	3
	3


2. Цели и задачи практики 

Цель практики: формирование профессиональной компетенции ординатора.

Задачи практики: 

По окончании практики врач терапевт должен уметь:

- Проводить первичный прием пациента

- Собирать анамнез

- Проводить диагностику и дифференциальную диагностику патологии по профилю - «Терапия»

- Осуществлять ведение послеоперационных больных на амбулаторном этапе

- Оказывать амбулаторную помощь больным терапевтического профиля.

3. Планируемые результаты обучения при прохождении, соотнесенные с планируемыми результатами освоения образовательной программы
Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать профессиональными компетенциями:

· готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными (ПК-2);

· готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

· 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);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11).

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за больными.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 


4. Базы практики
Практика проводится на базе ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России в поликлинике и на отделениях. 

5. Содержание практики

Основная часть подготовки врачей-ординаторов это отработка практических навыков, необходимых для самостоятельной работы в качестве врача терапевта. Работа проводится по индивидуальному плану с учетом их будущей работы. План составляется руководителем врача-ординатора, вносится в дневник.

Врач-ординатор работает в качестве ординатора отделения терапии, а также поликлинического отделения ФГБУ СПБ НЦЭРП им. Г.А. Альбрехта Минтруда России, под руководством опытных врачей, которые утверждены руководителями ординаторов; 

При необходимости допускается временный перевод ординатора в другие больницы, утвержденные как базы, для работы по тем разделам программы и плана, для которых нет условий на основной базе.

6. Обязанности руководителя практики от Центра

· Устанавливает связь с руководителем практики от организации

· Согласовывает с обучающимися индивидуальный календарно-тематический план прохождения практики;

· Осуществляет контроль за соблюдением срока практики и ее содержанием;

· Оказывает методическую помощь обучающимся при выполнении ими индивидуальных заданий;

· Оценивает результаты выполнения обучающимися программы практики.

7. Обязанности обучающихся на практике

· явиться на место практики в установленный приказом срок;

· выполнять индивидуальный календарно-тематический план, в установленном объеме и сроки;

· соблюдать все указания руководителей практики по качественной проработке разделов плана;

· оперативно оформлять всю документацию по написанию отчета о практике;

· в течение практики вести учет ее прохождения и делать систематические записи в дневнике;

· соблюдать правила внутреннего трудового распорядка организации (предприятия);

· строго соблюдать правила охраны труда и техники безопасности;

· представить руководителю от Центра письменный отчет о прохождении практики и дневник, подписанный руководителем практики
8. Методические требования к порядку прохождения и формам, содержанию отчета по итогам прохождения практики

Для постановки зачёта по симуляционному курсу требуется 100% посещение, освоение всех практических навыков курса, правильный ответ на тестовые вопросы по темам занятий.

9. Фонд оценочных средств для постановки зачёта.

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Холтеровское (суточное) мониторирование ЭКГ. Показания, достоинства и недостатки, интерпретация полученных данных.
Ультразвуковые методы в кардиологии (ЭХО-КГ, Д-ЭХО-КГ).

Задания в тестовой форме

Перечислите антигипертензивные препараты

абсолютно противопоказанные при беременности:

a. ингибиторы ангиотензинпревращающего

фермента

b. блокаторы рецепторов ангиотензина II

c. прямой ингибитор ренина

d. блокаторы медленных кальциевых каналов

e. диуретики

Назовите непосредственные причины, вызывающие острый

коронарный синдром

1. Длительный спазм коронарных артерий*

2. Тромбоз*

3. Эмболия*

4. наличие атеросклеротической бляшки,

перекрывающей просвет коронарной артерии на 60%

Лечение прогрессирующей (нестабильной)

стенокардии включает:

1. ограничение двигательного режима*

2. гепарин*

3. бета-блокаторы*

4. дезагреганты*

5. статины*

6. нестероидные противовоспалительные препараты

7. сердечные гликозиды

Ситуационные задачи

Ситуационная задача 1

Больной К., 53 лет, шофер, обратился в поликлинику 20.10 с жалобами на слабость, тяжесть в правом подреберье, снижение аппетита, изменение цвета мочи, небольшой зуд кожи. Заболевание началось постепенно в начале октября с появления большей, чем обычно, усталости после рабочего дня. Затем стал отмечать снижение аппетита, потерю веса, зуд кожи, темный цвет мочи.

Объективно: состояние средней степени тяжести, умеренная желтушность кожи с единичными расчесами. В легких — без патологии. Пульс — 60 в мин., АД — 130/80 мм рт. ст. Язык обложен. Живот мягкий, печень выступает из-под края реберной дуги на 3 см (размеры по Курлову 16, 12,11 cм). Край мягкоэластической консистенции, заострен, гладкий, слегка болезненный. Селезенку пальпировать не удалось. Моча темно-коричневого цвета, кал обесцвечен. Сознание ясное, настроение плохое, считает, что неизлечимо болен. Эпиданамнез: месяца назад длительно лечился у стоматолога. Госпитализирован с подозрением на вирусный гепатит. В стационаре при исследовании функциональных печеночных проб выявлены следующие показатели: билирубин общий — 80 мкмоль/л, связанный — 50 мкмоль/л, АСТ — 930, АЛТ — 1460 нмоль/c л, тимоловая проба — ед., сулемовая — 1,8 мл , холестерин — 9,5 ммоль/л. При серологическом исследовании крови обнаружены НвsАГ, антитела к ядерному АГ класса М, НвsАГ.

Задание 

1. Поставьте диагноз, продифференцируйте.

2. Дайте оценку тяжести состояния.

3. Определите терапевтическую тактику.

4. Перечислите свои мероприятия в очаге.

Ситуационная задача 2

Больной 57 лет, обратился к Вам (на амбулаторном приеме) с жалобами на боли в груди, надсадный сухой кашель, одышку. Мокрота отделяется редко, с трудом, скудная. Иногда отмечает прожилки крови в мокроте. В анамнезе ОРЗ, грипп, как правило, переносил на ногах. Работает строителем в Ярославле 8 лет, до этого в течение 26 лет строил промышленные объекты в Семипалатинской области. Болен 2 месяца. За это время отмечает быструю утомляемость, нарастающую слабость. Температура была повышенной только в первую неделю заболевания. Во время осмотра температура нормальная. При аускультации в легких дыхание везикулярное, несколько жестче справа. Периферические узлы не увеличены.

Задание 
1. О каком заболевании можно думать.

2. Назовите перечень дифференцируемых заболеваний.

3. Какие данные дополнительных исследований позволят уточнить диагноз.

4. При обнаружении онкологического заболевания определите клиническую группу.

5. Какие документы следует заполнить.

Ситуационная задача 3

Больной К., 53 лет, шофер, обратился в поликлинику 20.10 с жалобами на слабость, тяжесть в правом подреберье, снижение аппетита, изменение цвета мочи, небольшой зуд кожи. Заболевание началось постепенно в начале октября с появления большей, чем обычно, усталости после рабочего дня. Затем стал отмечать снижение аппетита, потерю веса, зуд кожи, темный цвет мочи.

Объективно: состояние средней степени тяжести, умеренная желтушность кожи с единичными расчесами. В легких — без патологии. Пульс — 60 в мин., АД — 130/80 мм рт. ст. Язык обложен. Живот мягкий, печень выступает из-под края реберной дуги на 3 см (размеры по Курлову 16, 12,11 cм). Край мягкоэластической консистенции, заострен, гладкий, слегка болезненный. Селезенку пальпировать не удалось. Моча темно-коричневого цвета, кал обесцвечен. Сознание ясное, настроение плохое, считает, что неизлечимо болен. Эпиданамнез: месяца назад длительно лечился у стоматолога. Госпитализирован с подозрением на вирусный гепатит. В стационаре при исследовании функциональных печеночных проб выявлены следующие показатели: билирубин общий — 80 мкмоль/л, связанный — 50 мкмоль/л, АСТ — 930, АЛТ — 1460 нмоль/c л, тимоловая проба — ед., сулемовая — 1,8 мл , холестерин — 9,5 ммоль/л. При серологическом исследовании крови обнаружены НвsАГ, антитела к ядерному АГ класса М, НвsАГ.

Задание 

1. Поставьте диагноз, продифференцируйте.

2. Дайте оценку тяжести состояния.

3. Определите терапевтическую тактику.

4. Перечислите свои мероприятия в очаге.

10. Учебная литература и ресурсы сети «Интернет», необходимые для проведения практики 

а) Основная литература

Сердечная недостаточность / Рой С Гарднер, Тереза А. МакДонак, Никола Л. Уокер; пер с анг; под ред. проф. С.Н. Терещенко. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 360с.:ил.
Профилактика и лечение хронических заболеваний верхних отделов желудочно-кишечного тракта / под ред. акад. РАН В.Т. Ивашкина.- 3-е изд. перераб. и доп. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 176с.:ил.
Руксин, В.В. Неотложная кардиологическая помощь на догоспитальном этапе: руководство для врачей. - 2-е изд.,перераб. и доп. / В.В. Руксин. – СПб.: ИнформМед, 2012. – 288с.
Руксин, В.В. Краткое руководство по неотложной кардиологии /  В.В. Руксин. – СПб.: СПб.: ИнформМед, 209. – 415с.
Нарушения водно-солевого обмена [Руководство для врачей] / Г.Д. Шостка, В.Г. Радченко, Е.В. Колмакова, В.Ю. Ряснянский ; ГВУПО СЗГМУ им. И.И. Мечникова Минздрава РФ. – СПб, 2015. – 264с.
ВИЧ-инфекция и СПИД. Национальное руководство. Краткое издание. / под ред. В.В. Покровского М.: ГЭОТАР –Медиа, 2014. – 528 с.
Онкология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. В.И. Чиссова, М.И. Давыдова. – М.:ГЭОТАР - Медиа, 2017. – 624с.
Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с.
б) Дополнительная литература

Заболотных, И.И. Сахарный диабет: патогенез, клиническая картинаю диагностика, МСЭ. Реабилитация. Лечение / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова, И.С. Ишутина. – СПб: Изд. дом СПбМАПО, 2006. – 98с.

Кантемирова, Р.К. Фармакотерапия в гериатрической практике / Р.К. Кантемирова, В.Г. Чернобай, А.Л. Арьев, С.Д. Дзахова. – СПб: Спецлит, 2009. – 159с.

Чазова, И.Е. Метаболический синдром / И.Е. Чазова, В.Б. Мычка. – М.: Медиа Медика.2004. – 168с.

Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с

Заболотных, И.И. Клинико-экспертная диагностика патологии внутренних органов / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова. – СПб.: СпецЛит, 2008. – 207с.

Заболотных, И.И. Болезни суставов: Руководство для врачей. – Изд. 3-е исправ. и доп. / И.И. Заболотных. - СПб.: СпецЛит, 20013. – 279с.:ил

Иванова, Н.В. Ацианотические врождённые пороки сердца у взрослых: учебное пособие / Н.В. Иванова, Ю.Н. Гришкин. – СПб.: ФАРМАМЕД. РФ, 2015. – 59с.

Обязательные диагностические исследования при медико-социальной экспертизе: метод. пособие / И.И. Заболотных. – 2-е изд. – СПб.: СпецЛит,2016. – 102с.

Кулешова, Э.В. Стабильная ишемическая болезнь сердца: лечение, диспансерное наблюдение, диагностика: пособие для врачей / Э.В. Кулешова, Е.А. Демченко, А.В. Панов. - СПб.: ФармаМед. РФ, 2015. – 40с.

Зотова, И.В. Внедрение клинических рекомендаций по ведению больных с мерцательной аритмией  в практику работы лечебно-профилактического учреждения / И.В. Зотова, Д.А. Затейщиков. – М.,2016. – 136с. с вклейкой

Периодические издания (журналы)
Терапевтический архив 2012-2017(2018)

11. Информационные технологии, используемые при проведении практики, включая перечень программного обеспечения и информационных справочных систем
Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»

www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

12. Материально-техническая база, необходимая для проведения практики

	№ п/п
	Наименование помещения
	Перечень медицинской техники (оборудования) используемой Учреждением совместно с Учебным заведением
	Адрес, месторасположение
	Общая площадь

	1
	
	Аудитория № 1002
	Стулья – 45 шт. 

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 34-Н комн  12)
	35,4 м2

	2
	
	Аудитория № 902
	Столы – 10 шт., стулья – 19 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 33-Н комн № 3)
	35,1 м2

	3
	
	Зал заседаний Ученого совета
	Стулья – 28 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 130)
	79,8 м2

	4
	
	Конференц-зал
	Стулья – 274 шт.  

Мультимедийное оборудование
	Санкт-Петербург, ул. Бестужевская 50, 

(пиб: пом. 11-Н комн № 132)
	325,1 м2


[image: image15.emf]
Государственная итоговая аттестация является заключительным этапом оценки качества освоения обучающимся основной профессиональной образовательной программы и должна дать объективную оценку наличию у выпускника подготовленности к самостоятельной профессиональной деятельности. К государственной итоговой аттестации допускается обучающийся, не имеющий академической задолженности и в полном объеме выполнивший учебный план или индивидуальный учебный план по направлению подготовки «Терапия».
Требования к государственной итоговой аттестации

1. Государственная (итоговая) аттестация по основной профессиональной программе послевузовского профессионального образования по специальности «Терапия» (ординатура) осуществляется посредством проведения экзамена и должна выявлять теоретическую и практическую подготовку врача в соответствии с содержанием образовательной программы послевузовского профессионального образования. 

2. Врач-ординатор допускается к государственной (итоговой) аттестации после успешного освоения рабочих программ дисциплин и выполнения программы практики в объеме, предусмотренном учебным планом. 

3. Лица, освоившие основную профессиональную программу послевузовского профессионального образования по специальности «Терапия» (ординатура) и успешно прошедшие государственную (итоговую) аттестацию, получают документ государственного образца

1. Цели и задачи государственной итоговой аттестации

Цель государственной итоговой  аттестации по направлению подготовки «Травматологи и ортопедия» состоит в объективном выявлении уровня подготовленности выпускника к компетентностному выполнению следующих видов профессиональной деятельности: диагностической, психолого-педагогической, организационно-управленческой.
Задачи государственной итоговой аттестации по направлению подготовки заключаются 

· в оценке уровня сформированности у выпускников необходимых общекультурных, общепрофессиональной, профессиональных компетенций; 

· в определении уровня теоретической и практической подготовки для выполнения функций профессиональной деятельности; 

· в выявлении уровня профессиональной подготовленности к самостоятельному решению профессиональных задач различной степени сложности.
2. Планируемые результаты обучения по дисциплине:

В процессе проведения итоговой государственной аттестации проверяется наличие у выпускника следующих универсальных компетенций:

Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать следующими универсальными компетенциями:

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 профессиональными компетенциями:

профилактическая деятельность:
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);

диагностическая деятельность:

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);

лечебная деятельность:

готовность к ведению и лечению пациентов с травмами и (или) нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи (ПК-6);

готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

реабилитационная деятельность:

готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

психолого-педагогическая деятельность:

готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

организационно-управленческая деятельность:

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).

Планируемые результаты  освоения ОПОП ВО ординатуры

	Основные признаки освоения компетенций

	УК-1 Гготовность к абстрактному мышлению, анализу, синтезу

	Знать: основные законы философии, методы и приемы философского анализа, основные закономерности и тенденции развития мирового исторического процесса.

Уметь: применять законы философии в контексте социально значимых проблем, способствующих возникновению и распространению наиболее распространенных, ведущих к тяжелым социальным последствиям заболеваний нервной системы.
Владеть: навыками логического и аргументированного анализа, публичной речи, ведения дискуссии и полемики, письменной и устной коммуникации на государственном языке.

	УК-2 Готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия

	Знать: понятие толерантности, морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения и общения в социуме,  правила общения в публичной и частной жизни, социального взаимодействия с обществом, коллективом, семьей, друзьями. Деонтологию врачебной деятельности.
Уметь: выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива, преподавателями, пациентами и их родственниками на основе уважения к этнической принадлежности и толерантности, работать в команде для разрешения профессиональных задач.
Владеть: навыками сотрудничества и разрешениа конфликтов, грамотно составлять медицинскую документацию, использовать грамотную речь для коммуникации, выстраивания и поддержания рабочих отношений с другими членами коллектива,  пациентами и их родственниками.

	УК-3 Готовность к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего медицинского образования,  а также по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее профессиональное или высшее образование в порядке, установленном федеральным органом исполнительской власти, осуществляющем функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения

	Знать: основы поиска информации в медицинских системах, использование информационных компьютерных систем в медицине. 
Уметь: пользоваться учебной, научной научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.

	ПК-1. 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 

	Знать: принципы организации терапевтической, в том числе специализированной помощи, организации работы скорой и неотложной помощи взрослому и детскому населению, основы профпатологии. Методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, методы оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, клинику заболеваний внутренних органов.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий профилактики наиболее распространенных терапевтических заболеваний, для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; проводить санитарно- просветительную работу по вопросам профилактики основных заболеваний, осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях, составлять программы эпидемиологических мероприятий.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в предупреждении основных заболеваний; основами профилактических мероприятий по предупреждению возникновения или прогрессирования наиболее распространенных заболеваний терапевтического профиля; принципами санитарно-просветительной работы по гигиеническим вопросам, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов, навыками самооздоровления, пропаганды, организации оздоровительных мероприятий. 

	ПК–2. Готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и и хроническими больными

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризацию взрослого и детского населения, основные программы эпидемиологических мероприятий, основы профпатологии.
Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий возникновения и развития основных заболеваний у человека; проводить работу по вопросам диспансеризации и профилактики наиболее распространенных заболеваний, осуществлять процесс диспансерного наблюдения за здоровыми и пациентами с хроническими терапевтическими заболеваниями.
Владеть: общетерапевтическими навыками, методами оценки состояния локального и соматического статуса у больных заболеваниями терапевтического профиля; принципами работы по вопросам диспансерного наблюдения за 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 

	Знать: методы осуществления комплекса мероприятий, направленных на проведение противоэпидемических мероприятий организацию защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и техногенных катастрофах, методы оценки внешних повреждающих факторов с более глубоким пониманием сущности изучаемых явлений и взаимосвязей; эпидемиологию, организацию медицинской помощи в условиях массового поступления пострадавших.

Уметь: применять изученный материал для оценки причин и условий диагностики и лечения основных заболеваний; для оценки природных и социальных факторов среды в развитии болезней у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методами оценки природных и социальных факторов среды в диагностике и лечении заболеваний на фоне их массового поступления и в условиях стихийных бедствий и техногенных катастроф.

	ПК-4. Готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний 

населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях.

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов.

	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

	Знать: сущность методов диагностики, направления и этапы исследования, методику лабораторной диагностики, понимать взаимосвязь проводимых методов диагностики с полученными результатами и окончательной постановкой диагноза. Знать классификацию заболеваний, их симптоматику и синдроматику в соответствии с Международной статистической классификацией болезней. Аргументировать постановку диагноза при различных заболеваниях терапевтического профиля.

Уметь: на основе теоретических знаний подготовить необходимый материал для проведения исследования, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику обследования в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы.
Владеть: методами планирования, алгоритмизации диагностики и навыками самостоятельной оценки результатов диагностики типичных заболеваний.

	ПК-6. Готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической медицинской помощи

	Знать: сущность и этапы лечения больного терапевтического профиля, технологического выполнения методов диагностики и лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с наиболее распространенными заболеваниями, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику лечения в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний. 

	ПК -7. Готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации

	Знать: сущность и этапы медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях и медицинской эвакуации, выполнения эвакуации пострадавших из очага или лечебного учреждения. Выбор тактики, и процесс сортировки пострадавших с учетом тяжести патологии и массовости поступающих. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных в условиях чрезвычайной ситуации и стихийных бедствий, организовать и принять участие в процессе медицинской эвакуации. 

Владеть: методами алгоритмизации лечебно-диагностического процесса у пострадавших в условиях чрезвычайной ситуации и навыками самостоятельной работы с пострадавшими и персоналом для проведения эвакуации и в условиях чрезвычайной ситуации.

	ПК-8. Готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении

	Знать: сущность и методы лечения и реабилитации с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении, технологического выполнения методов восстановительного лечения при основных заболеваниях. Аргументировать выбор тактики, и методики восстановительного лечения при различных заболеваниях с учетом тяжести патологии и сопутствующих соматических расстройств. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных с использованием природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов, на основе проблемного видения ситуации выбрать, интерпретировать, применить методику восстановительного лечения с использованием природных и иных факторов в зависимости от этиопатогенеза конкретной нозологической формы, а также с учетом сопутствующей патологии. 

Владеть: методами планирования, алгоритмизации лечения и навыками самостоятельной оценки результатов лечения типичных заболеваний при использовании природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других методов реабилитационно-восстановительного лечения. 

	ПК-9. Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих

	Знать: принципы работы с населением по вопросу формирования у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации работы с населением, пациентами и их окружением по вопросу формирования здорового образа жизни 

Владеть: методами организационной работы и умением осуществлять коммуникации с населением и пациентами для формирования мотивации в целях укрепления и сохранения здоровья, пропаганды здорового образа жизни 

	ПК-10. Готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях

	Знать: основные принципы организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях. 

Уметь: применять изученный материал для осуществления организации оказания профилактической лечебно-диагностической и реабилитационной помощи больным. 

Владеть: методами организационной работы и функцией управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений управления процесса лечебно-диагностического и реабилитационного процессов в медицинских организациях и их структурных подразделений

	ПК-11. Готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей

	Знать: методы осуществления социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и подростков; эпидемиологию, клинику основных заболеваний терапевтического профиля. 

Уметь: применять изученный материал для оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, причин и условий возникновения и развития заболеваний у человека; осуществлять поиск решений различных задач в нестандартных ситуациях. 

Владеть: методиками сбора и анализа информации оценки показателей здоровья взрослого населения и подростков, что может использоваться для самостоятельной разработки программ и проектов. 

	ПК-12. Готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации

	Знать: сущность и этапы медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях и медицинской эвакуации, выполнения эвакуации пострадавших из очага или лечебного учреждения. Выбор тактики, и процесс сортировки пострадавших с учетом тяжести патологии и массовости поступающих. 

Уметь: на основе теоретических знаний проводить лечебный процесс у больных в условиях чрезвычайной ситуации и стихийных бедствий, организовать и принять участие в процессе медицинской эвакуации. 

Владеть: методами алгоритмизации лечебно-диагностического процесса у пострадавших в условиях чрезвычайной ситуации и навыками самостоятельной работы с пострадавшими и персоналом для проведения эвакуации и в условиях чрезвычайной ситуации. 


3. Место государственной итоговой аттестации в структуре образовательной программы.

Государственная итоговая аттестация относится к базовой части Блока 3.

4. Объем государственной итоговой аттестации в зачетных единицах с указанием количества академических часов, выделенных на контактную работу обучающихся с преподавателем и на самостоятельную работу обучающихся.

	Вид учебной работы
	Всего часов / зачетных единиц
	Семестры

	
	
	4

	Государственная итоговая аттестация
	108 / 3
	108

	Общая трудоемкость                                     часы

                                                    зачетные единицы
	108
	108

	
	3
	3


5. Содержание государственной итоговой аттестации, структурированное по этапам с указанием отведенного на них количества академических часов.

Содержание итоговой (государственной итоговой) аттестации базируется на компетенциях выпускника как совокупного ожидаемого результата образования по ОПОП.
	№ п/п
	Наименование этапа 
	Содержание этапа
	Проверяемые компетенции

	1.
	Определение уровня теоретической подготовки
	Устный ответ на вопросы, согласно 
экзаменационным билетам
	УК-1, УК-2, УК-3, ПК-1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12

	2
	Определение уровня практической подготовки
	Решение ситуационных задач
	УК-1, УК-2, УК-3, ПК-1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12


6. Перечень учебно-методического обеспечения для самостоятельной работы обучающихся по дисциплине
а) Основная литература

Сердечная недостаточность / Рой С Гарднер, Тереза А. МакДонак, Никола Л. Уокер; пер с анг; под ред. проф. С.Н. Терещенко. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 360с.:ил.

Профилактика и лечение хронических заболеваний верхних отделов желудочно-кишечного тракта / под ред. акад. РАН В.Т. Ивашкина.- 3-е изд. перераб. и доп. – М.: МЕД-пресс-информ, 2014. – 176с.:ил.

Руксин, В.В. Неотложная кардиологическая помощь на догоспитальном этапе: руководство для врачей. - 2-е изд.,перераб. и доп. / В.В. Руксин. – СПб.: ИнформМед, 2012. – 288с.

Руксин, В.В. Краткое руководство по неотложной кардиологии /  В.В. Руксин. – СПб.: СПб.: ИнформМед, 209. – 415с.

Нарушения водно-солевого обмена [Руководство для врачей] / Г.Д. Шостка, В.Г. Радченко, Е.В. Колмакова, В.Ю. Ряснянский ; ГВУПО СЗГМУ им. И.И. Мечникова Минздрава РФ. – СПб, 2015. – 264с.

ВИЧ-инфекция и СПИД. Национальное руководство. Краткое издание. / под ред. В.В. Покровского М.: ГЭОТАР –Медиа, 2014. – 528 с.

Онкология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. В.И. Чиссова, М.И. Давыдова. – М.:ГЭОТАР - Медиа, 2017. – 624с.

Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с.

б) Дополнительная литература

Заболотных, И.И. Сахарный диабет: патогенез, клиническая картинаю диагностика, МСЭ. Реабилитация. Лечение / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова, И.С. Ишутина. – СПб: Изд. дом СПбМАПО, 2006. – 98с.

Кантемирова, Р.К. Фармакотерапия в гериатрической практике / Р.К. Кантемирова, В.Г. Чернобай, А.Л. Арьев, С.Д. Дзахова. – СПб: Спецлит, 2009. – 159с.

Чазова, И.Е. Метаболический синдром / И.Е. Чазова, В.Б. Мычка. – М.: Медиа Медика.2004. – 168с.

Земцов, Э.В. Малые аномалии сердца и диспластические фенотипы / Э.В. Земцов, Э.Г. Малев. – СПб.: Изд-во «ИВЭСЭП», 2012. – 160с

Заболотных, И.И. Клинико-экспертная диагностика патологии внутренних органов / И.И. Заболотных, Р.К. Кантемирова. – СПб.: СпецЛит, 2008. – 207с.

Заболотных, И.И. Болезни суставов: Руководство для врачей. – Изд. 3-е исправ. и доп. / И.И. Заболотных. - СПб.: СпецЛит, 20013. – 279с.:ил

Иванова, Н.В. Ацианотические врождённые пороки сердца у взрослых: учебное пособие / Н.В. Иванова, Ю.Н. Гришкин. – СПб.: ФАРМАМЕД. РФ, 2015. – 59с.

Обязательные диагностические исследования при медико-социальной экспертизе: метод. пособие / И.И. Заболотных. – 2-е изд. – СПб.: СпецЛит,2016. – 102с.

Кулешова, Э.В. Стабильная ишемическая болезнь сердца: лечение, диспансерное наблюдение, диагностика: пособие для врачей / Э.В. Кулешова, Е.А. Демченко, А.В. Панов. - СПб.: ФармаМед. РФ, 2015. – 40с.

Зотова, И.В. Внедрение клинических рекомендаций по ведению больных с мерцательной аритмией  в практику работы лечебно-профилактического учреждения / И.В. Зотова, Д.А. Затейщиков. – М.,2016. – 136с. с вклейкой

Периодические издания (журналы)

Терапевтический архив 2012-2017(2018)

Лицензионный договор SCIENCE INDEX 

Договор на предоставление электронных копий документов с ФГБУ «Российская национальная библиотека»

Web of Science на период 2017-2019 

«Консультант +»
www.liveinternet.ru/tags/
Med-books.by 

Surgerycom.net Электронная медицинская библиотека

http://feml.scsml.rssi.ru/feml- Федеральная электронная медицинская библиотека

www.cyberleninka.ru/‎ - электронные статьи

www.booksmed.com – медицинская литература

www.femb.ru/ -Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ)

7. Фонд оценочных средств для проведения государственной итоговой аттестации обучающихся по дисциплине.

Примеры оценочных средств

Вопросы к собеседованию

Особые формыгастритов, их клинико-морфологическая характеристика.

Тактика ведения больных с циррозами печени.

Синдром раздраженной кишки . Клиника, диагностика, лечение

Критерии лихорадки центрального генеза и лекарственной лихорадки

Ситуационные задачи

Ситуационная задача 1
Больной С., 52 лет, инженер, поступил в стационар с жалобами на сжимающие боль за грудиной с иррадиацией в левую лопатку, появляющиеся преимущественно при ходьбе, иногда в покое и купирующиеся- таблетками нитроглицерина, одышку.

Страдает болями в сердце около 10 лет. За последние 2-3 года боли стали беспокоить чаще. По этому поводу неоднократно лечился в стационаре с временным улучшением. На протяжении последних 5 месяцев в связи с частыми приступами стенокардии получал по одной таблетке 2 раза в день, обзидан по 20 мг 3 раза в день, 1-2 таблетки нитроглицерина при болях. На фоне этого лечения последние 2 недели стал отмечать одышку при ходьбе, учащение и утяжеление приступов стенокардии, которые возникали при незначительных физических нагрузках и в покое. Для их купирования принимал 3-4 таблетки нитроглицерина.

При обследовании в стационаре: температура 36,8*С, пульс — 96 в минуту, ритмичный, удовлетворительного наполнения и напряжения. Границы сердца смещены влево от срединно-ключичной линии на 1 см. Тоны глухие. АД — 130/70 мм рт. ст. В легких на фоне жесткого дыхания в нижне-боковых отделах с обеих сторон единичные влажные незвучные мелкопузырчатые хрипы. Живот мягкий, безболезненный. Печень не увеличена.

Результаты дополнительного обследования:

1. Велоэргометрия: выявлена депрессия сегмента ST на 2 мм в отведении anterior по Нэбу при выполнении нагрузки мощностью 25 ватт, сопровождающаяся появлением сжимающей боли за грудиной.

2. Эхокардиоскопия: расширение полости левого желудочка и левого предсердия; утолщение задней стенки левого желудочка, стенки аорты. Снижение фракции выброса левого желудочка до 40%.

3. Рентгенография органов грудной клетки: усиление легочного рисунка за счет сосудистого компонента. Расширение тени сердца влево и вверх, сглаженность талии сердца. Расширение и уплотнение аорты.

4. Общий анализ крови: эр. — 4,7х10^12/л, Нв — 135 г/л, цв.п. — 1,0; тромбоциты — 260х10^9/л, лейк. — 6,0х10^9/л, пал. — 2%, эоз. — 1%, сегм. — 65%, лимф. — 30%, мон. — 2%, СОЭ — 7 мм/час.

5. Анализ крови на: АСТ — 0,28 ммоль/л, АЛТ — 0,3 ммоль/л, СРБ — отрицательный, КФК — 0,9 ммоль/гл, ПТИ — 105%, время свертывания — 2 мин., холестерин — 7,5 ммоль/л, бета-липопротеиды — 6,5 г/л.

6. Общий анализ мочи: светло-желтая, реакция кислая, прозрачность полная, уд. вес — 1018, белка и сахара нет, лейк. — 2-4 в п/зр., эр. — 1-2 в п/зр.

Задание 
1. Установить предварительный диагноз.

2. Провести дифференциальную диагностику.

3. Наметить план обследования.

4. Назначить лечение.

Ситуационная задача 2

Больная С., 19 лет, студентка. Предъявляет жалобы на боли в коленных, локтевых, голеностопных, лучезапястных и плечевых суставах, непостоянного мигрирующего характера, немотивированную общую слабость, повышенную утомляемость, субфебрильную лихорадку, одышку при незначительной физической нагрузке, перебои и чувство “замирания” в работе сердца.

Из анамнеза известно, что в школьном возрасте перенесла острую ревматическую лихорадку, лечилась в стационаре пенициллином. Приступив год назад к учебе в университете, стала отмечать одышку при физической нагрузке (подъеме в лестницу на 2-3 этаж, быстрой ходьбе), иногда тупые ноющие боли в прекордиальной области. К врачу не обращалась, самостоятельно принимала корвалол, валидол, валериану. За месяц до поступления в стационар перенесла фоликулярную ангину, лечилась эритромицином в течение 6 дней. Несмотря на исчезновение болей в горле и нормализацию температуры тела, значительного улучшения общего самочувствия не отмечала, нарастала слабость, появилась потливость, через 2 недели стала повышаться температура тела до субфебрильных цифр, в течение нескольких дней присоединились указанные при поступлении жалобы.

При осмотре: состояние средней степени тяжести, кожа бледная, влажная, акроцианоз, застойный румянец на щеках. Гиперемия и дефигурация левого голеностопного и правого лучезапястного суставов, все крупные и средние суставы болезненны при пальпации. При аускультации легких — ослабление дыхания и небольшое количество незвучных мелкопузырчатых хрипов в нижних отделах обоих легких, ЧДД — 20 в мин. Левая граница относительной сердечной тупости в 5 межреберье на 1 см кнутри от передней подмышечной линии, правая — в 4 межреберье на 0,5 см кнаружи от правого края грудины. Конфигурация сердца митральная. При аускультации сердца — ослабление первого тона на верхушке, акцент П тона на легочной артерии, выслушивается систолический шум с максимумом на верхушке, проводящийся в левую подмышечную область. Тоны аритмичны, выслушивается 8-10 внеочередных сокращений в мин. ЧСС — 78-84 в мин. АД — 110/70 мм рт. ст. Печень выступает из-под реберной дуги на 6 см, край закруглен, ровный, слегка болезненный при пальпации. Отеки голеней.

Результаты дополнительного обследования к ситуационной задаче по терапии
1. ЭКГ — прилагается.

2. Общий анализ крови: СОЭ — 44 мм/час, эр. — 3,6х1012/л, Нв — 117 г/л, цв.п. — 0,9 , лейк. — 9,3х109/л, б — 0%, э — 2%, п/я — 8%, с/я — 71%, лимф. — 13%, мон. — 6%.

3. Общий анализ мочи: желтая, слабо-кислая, уд. вес — 1008, белок — 0,066 г/л, сахара нет, эпителий плоский — 1-7-12 в п/зр., лейк. — 5-7 в п/зр., эр. — 0-1-5 в п/зр., цилиндры гиалиновые 1-3 в п/зр.

4. Биохимический анализ крови: АСТ — 12 ед/л, мочевина — 8,6 ммоль/л, билирубин — 17,0 мкмоль/л, СРБ — 1, белок — 70 г/л.

5. Гликемия: 5,76 ммоль/л, ПТИ — 64%.

6. ЭХО-КС: аорта не уплотнена, не расширена (25 мм), левое предсердие увеличено (43 мм), ЛЖ не расширен (КДР — 43 мм, КСР — 30 мм), фракция выброса — 0,58, МЖП утолщена (24 мм), ЗСЛЖ утолщена (25 мм), аортальный клапан не изменен, митральный клапан — уплотнены створки, в М-режиме однонаправленное движение створок, неполное смыкание, в Д-режиме выявлен патологический поток на митральном клапане, рпавый желудочек не расширен (30 мм).

Задание 
1. Установить предварительный диагноз.

2. Наметить план дополнительного обследования.

3. Провести дифференциальный диагноз.

4. Определить тактику лечения.

Карта формируемых компетенций

	Индекс
	Наименование
	Формируемые компетенции

	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б1
	Дисциплины (модули)
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-3
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-6
	ПК-7
	ПК-8
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
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	Б1.Б.1
	Терапия
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-6
	ПК-8
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
	УК-1
	УК-2
	УК-3

	Б1.Б.2
	Лучевые методы диагностики
	ПК-5
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	Б1.Б.3
	Патология
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-5
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б1.Б.4
	Клиническая фармакология
	ПК-1
	ПК-8
	ПК-10
	ПК-11
	УК-1
	УК-2
	
	
	 
	 
	 
	 

	Б1.Б.5
	Общественное здоровье и здравоохранение
	ПК-1
	ПК-3
	ПК-4
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
	ПК-12
	УК-1
	УК-2
	УК-3
	
	 

	Б1.Б.6
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	ПК-3
	ПК-7
	ПК-12
	УК-1
	УК-2
	УК-3
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б1.Б.7
	Педагогика
	УК-1
	УК-2
	УК-3
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б1.В.ОД.1
	Онкология
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-6
	ПК-8
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
	УК-1
	УК-2
	УК-3

	Б1.В.ОД.2
	ВИЧ-инфекция
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-3
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-8
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
	 
	 
	 

	Б1.В.ДВ.1.1
	Медицинская психология
	ПК-1
	УК-1
	УК-2
	УК-3
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б1.В.ДВ.1.2
	Надлежащая клиническая практика (GCP)
	ПК-1
	ПК-6
	ПК-8
	ПК-10
	ПК-11
	УК-1
	УК-2
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б2
	Практики
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б2.1
	Симуляционный курс
	ПК-5
	УК-1
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б2.2
	Производственная (клиническая) практика (стационар) (баз)
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-3
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	Б2.4
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	ПК-3
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-6
	ПК-8
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
	
	

	
	
	УК-1
	УК-2
	УК-3
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б2.5
	Производственная (клиническая) практика (поликлиника) (вар)
	ПК-2
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-11
	УК-1
	
	
	
	
	
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Б3
	Государственная итоговая аттестация
	ПК-1
	ПК-2
	ПК-3
	ПК-4
	ПК-5
	ПК-6
	ПК-7
	ПК-8
	ПК-9
	ПК-10
	ПК-11
	ПК-12

	
	
	УК-1
	УК-2
	УК-3
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	индекс
	наименование
	Формы контроля
	Всего часов
	ЗЕТ
	Распределение по курсам и семестрам

	
	
	
	По зет
	По плану
	в том числе
	Экспертн
	Факт
	1 курс
	2 курс

	
	
	Экзамен
	зачет
	Зачет с оценкой
	КП
	КР
	
	
	Контактн. раб.
	Самостоят. раб.
	Контроль
	
	
	Лекции
	Семинары
	Клин. практ. зан.
	Самост. раб.
	Контроль
	ЗЕТ
	Лекции
	Семинары
	Клин. практ. зан.
	Самост. раб.
	Контроль
	ЗЕТ
	Лекции
	Семинары
	Клин. практ. зан.
	Самост. раб.
	Контроль
	ЗЕТ
	Лекции
	Семинары
	Клин. практ. зан.
	Самост. раб.
	Контроль
	ЗЕТ

	
	Итого
	
	9
	3
	
	
	4320
	4320
	1050
	570
	
	120
	120
	48
	
	514
	302
	
	30
	31
	
	186
	107
	
	30
	20
	
	251
	161
	
	22,5
	
	
	
	
	
	37,5

	Б.1
	Дисциплины (модули)
	
	9
	3
	
	
	1620
	1620
	1050
	570
	
	45
	45
	48
	
	514
	302
	
	24
	31
	
	186
	107
	
	9
	20
	
	251
	161
	
	12
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б
	Базовая часть
	
	6
	3
	
	
	1404
	1404
	904
	500
	
	39
	39
	48
	
	514
	302
	
	24
	23
	
	96
	61
	
	5
	16
	
	207
	137
	
	10
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.1
	Терапия
	
	
	1-3
	
	
	1044
	1044
	672
	372
	
	29
	29
	28
	
	302
	174
	
	14
	23
	
	96
	61
	
	5
	16
	
	207
	137
	
	10
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.2
	Лучевые методы диагностики
	
	1
	
	
	
	36
	36
	24
	12
	
	1
	1
	2
	
	22
	12
	
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.3
	Патология
	
	1
	
	
	
	72
	72
	44
	28
	
	2
	2
	4
	
	40
	28
	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.4
	Клиническая фармакология
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.5
	Общественное здоровье и здравоохранение
	
	1
	
	
	
	36
	36
	20
	16
	
	1
	1
	2
	
	18
	16
	
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.6
	Медицина чрезвычайных ситуаций
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.Б.7
	Педагогика
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В
	Вариативная часть
	
	3
	
	
	
	216
	216
	146
	70
	
	6
	6
	
	
	
	
	
	
	8
	
	90
	46
	
	4
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В.ОД
	Обязательные дисциплины
	
	2
	
	
	
	144
	144
	98
	46
	
	4
	4
	
	
	
	
	
	
	8
	
	90
	46
	
	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В.ОД.1
	Онкология
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	
	
	
	
	
	
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В.ОД.2
	ВИЧ-инфекция
	
	1
	
	
	
	72
	72
	50
	22
	
	2
	2
	
	
	
	
	
	
	4
	
	46
	22
	
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В.ДВ
	Дисциплины по выбору
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В.ДВ.1
	Медицинская психология
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	

	Б.1.В.ДВ.2
	Надлежащая клиническая практика
	
	1
	
	
	
	72
	72
	48
	24
	
	2
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	4
	
	44
	24
	
	2
	
	
	
	
	
	

	Индекс
	Наименование
	
	Расср.
	Экзамен
	зачет
	Зачет с оценкой
	КП
	КР
	Всего часов
	ЗЕТ
	недель
	Часов
	ЗЕТ
	недель
	Часов
	ЗЕТ
	недель
	Часов
	ЗЕТ
	недель
	Часов
	ЗЕТ

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	По зет
	По плану
	Контактн. раб.
	Самостоят. раб.
	ЗЕТ
	Экспертн.
	Факт
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	

	Б2
	Практики
	
	
	
	
	
	
	
	2592
	2592
	
	
	
	72
	72
	4
	
	216
	
	
	6
	14
	
	756
	
	
	21
	7
	
	378
	
	
	10,5
	23
	
	1242
	
	
	34,5

	Б2.1
	Симуляционный курс
	Б
	
	
	
	1
	
	
	108
	108
	
	
	
	3
	3
	2
	
	108
	
	
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б2.2
	Производственная (клиническая) практика (стационар)
	Б
	
	
	
	3
	
	
	2052
	2052
	
	
	
	57
	57
	
	
	
	
	
	
	8
	
	432
	
	
	12
	7
	
	378
	
	
	10,5
	23
	
	1242
	
	
	34,5

	Б2.3
	Производственная (клиническая) практика (поликлиника)
	Б
	
	
	
	1
	
	
	216
	216
	
	
	
	6
	6
	
	
	
	
	
	
	4
	
	216
	
	
	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б2.4
	Производственная (клиническая) практика (стационар)
	В
	
	
	
	1
	
	
	108
	108
	
	
	
	3
	3
	
	
	
	
	
	
	2
	
	108
	
	
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б2.5
	Производственная (клиническая) практика (поликлиника)
	В
	
	
	
	1
	
	
	108
	108
	
	
	
	3
	3
	2
	
	108
	
	
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Индекс
	Наименование
	
	Расср.
	Экзамен
	зачет
	Зачет с оценкой
	КП
	КР
	Всего часов
	ЗЕТ
	Недель
	Часов
	ЗЕТ
	Недель
	Часов
	ЗЕТ
	Недель
	Часов
	ЗЕТ
	Недель
	Часов
	ЗЕТ

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	По зет
	По плану
	Контактн. раб.
	Самостоят. раб.
	ЗЕТ
	Экспертн.
	Факт
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	
	
	
	Итого
	Самостоят. раб.
	Аудиторн.
	

	Б3
	Государственная итоговая аттестация
	
	
	
	
	
	108
	108
	
	
	
	3
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	
	
	
	
	3


Календарный учебный график

	курс
	Сентябрь
	Октябрь
	30 – 04
	Ноябрь
	27–02
	Декабрь
	Январь
	29 – 03
	Февраль
	26– 03
	Март
	Апрель
	30 – 05
	Май
	28 – 02
	Июнь
	Июль
	30 – 04
	Август

	
	04 – 09
	11 – 16
	18 – 23
	25 – 30
	02–  07
	09 – 14
	16– 21
	23–28
	
	06– 11
	13– 18
	20 – 25
	
	04 – 09
	11 – 16
	18 – 23
	25 – 30
	01 – 06
	08 – 13
	15 – 20
	22 – 27
	
	05 – 10
	12 – 17
	19 – 24
	
	05 – 10
	12– 17
	19 – 24
	26– 31
	02 – 07
	09 – 14
	16 – 21
	23 – 28
	
	07 – 12
	14 – 19
	21 – 26
	
	04 – 09
	11– 16
	18 – 23
	25 – 30
	02 – 07
	09 – 14
	16 – 21
	23 – 28
	
	06 – 11
	13 – 18
	20 – 25
	27 – 31

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17
	18
	19
	20
	21
	22
	23
	24
	25
	26
	27
	28
	29
	30
	31
	32
	33
	34
	35
	36
	37
	38
	39
	40
	41
	42
	43
	44
	45
	46
	47
	48
	49
	50
	51
	52

	I
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	П
	П
	П
	П
	К
	К
	
	
	
	
	
	
	
	
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	К
	К
	К
	К

	II
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	К
	К
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	П
	Г
	Г
	К
	К
	К
	К


	
	1 курс
	2 курс
	Итого

	
	сем. 1
	сем. 2
	Всего
	сем. 1
	сем. 2
	Всего
	

	
	Теоретическое обучение и рассредоточенные практики
	20
	8
	28
	14
	
	14
	42

	П
	Практика
	4
	14
	18
	7
	23
	30
	48

	Г
	Государственная итоговая аттестация
	
	
	
	
	2
	2
	2

	К
	Каникулы
	2
	4
	6
	2
	4
	6
	12

	Итого
	26
	26
	52
	23
	29
	52
	104



[image: image17.emf]



