[image: image1.emf]

[image: image2.emf]
СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫ 
дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 
непрерывного образования врачей со сроком освоения 144 академических часов 
«Актуальные вопросы эндоскопии»
	№ п/п
	         Наименование документа

	
	Титульный лист

	1.
	Актуальность и основание разработки программы

	2.
	Общие положения

	3.
	Планируемые результаты обучения

	4.
	Требования к итоговой аттестации

	5.
	Учебный план

	6.
	Рабочие программы учебных разделов

	7.
	Организационно-педагогические условия

	8.
	Оценочные материалы


1. АКТУАЛЬНОСТЬ И ОСНОВАНИЕ РАЗРАБОТКИ ПРОГРАММЫ 
Специальность эндоскопия многогранна и разнообразна. Каждый раздел представляет собой интересный раздел, актуальность основных разделов будет кратко изложена далее.

Важность программы дополнительного профессионального образования «Актуальные вопросы эндоскопии» по специальности «Эндоскопия» (повышение квалификации) обусловлена значительными негативными тенденциями в состоянии здоровья населения, которые отмечаются в Российской Федерации за последние десятилетия и необходимостью проведения комплекса мероприятий, реализуемых на индивидуальном, групповом и популяционном уровнях, направленных на сохранение здоровья граждан, в частности: улучшение результатов лечения больных с желудочно-кишечными кровотечениями с применением высокотехнологических способов эндоскопического гемостаза.  
Заболевания пищеварительной системы на настоящий момент занимают одно из ведущих мест среди причин нетрудоспособности и смертности.
Несмотря на определенные успехи и большой накопленный опыт в диагностике и лечении пациентов с патологией органов желудочно-кишечного тракта остается немало спорных и до конца не решенных вопросов, связанных с диагностикой и лечением больных этого профиля. Многообразие известных в настоящее время способов лечения и неоднозначное отношение к ним значительно усложняет принятие правильного тактического решения в каждом конкретном случае. 

Мировые стандарты качества эндоскопических исследований и вмешательств в последние годы значительно возросли. Большую роль в этом играет широкое использование высокотехнологических методик. В последние десятилетия, благодаря научно-техническому прогрессу, в клинику внедрены прогрессивные медицинские технологии, таким образом раздел гибкой эндоскопии  на настоящее время является одним из самых развивающихся. В отличие от традиционных методов, современное видеоэндоскопическое оборудование с прицельным увеличением изображения позволяет обеспечить более высокую точность диагностики и проведения оперативного вмешательства. Внедрение этих технологий преследует цель уменьшения инвазивности, и соответственно - травматичности хирургической агрессии. Методы эндоскопической диагностики и лечения открывают новые возможности у ряда пациентов с патологией органов желудочно-кишечного тракта.

Актуальность проблемы острых хирургических заболеваний органов брюшной полости обусловлена высокой заболеваемостью, значительной частотой диагностических ошибок и осложнений. Вместе с тем, особенностью современных хирургических заболеваний органов брюшной полости является стертость и атипичность клинической картины, что обуславливает трудности диагностики не только на догоспитальном, но и на госпитальном этапе, что в свою очередь приводит к поздней диагностике и увеличению летальности. Современной тенденцией развития эндоскопии является уменьшение инвазивности и травматичности исследований и вмешательств. 

Рабочая программа разработана на основании Федерального государственного образовательного стандарта высшего образования "Уровень высшего образования. Подготовка кадров высшей квалификации. Специальность 31.08.67 Эндоскопия" (утв. приказом Министерства образования и науки РФ от 26 августа 2014 г. N 1110) и на основании профессионального стандарта "Врач-эндоскопист" (утв. приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 26 ноября 2018 г. N 743н).
2. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ
Цель: систематизация и совершенствование имеющихся знаний, умений и навыков, которые необходимы для выполнения эндоскопической диагностики и лечения пациентов патологией желудочно-кишечного тракта.
Задачи:

1) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике эзофагита;

2) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при ахалазии пищевода;

3) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при дивертикулах пищевода;

4) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при рубцовых сужениях пищевода;
5) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при инородных телах пищеварительного тракта;
6) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при субэпителиальных новообразованиях пищевода;

7) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при варикозном расширении вен пищевода и желудка;
8) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при раке пищевода;
9) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при раке желудка;
10) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при субэпителиальных новообразованиях желудка и двенадцатиперстной кишки;
11) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при эпителиальных новообразованиях верхних отделов пищеварительного тракта;
12) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при эпителиальных новообразованиях толстой кишки;
13) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при кистах поджелудочной железы;
14) совершенствование врачами профессиональных компетенций по эндоскопической диагностике при желудочно-кишечных кровотечениях;
15) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оборудованию и инструментарию для проведения эндоскопических оперативных вмешательств;

16) совершенствование врачами профессиональных компетенций по роли эндоскопии и малоинвазивных оперативных вмешательств в диагностике и лечении в ургентной хирургии органов брюшной полости;

17) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при инородных телах желудочно-кишечного тракта;
18) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при желудочно-кишечных кровотечениях;
19) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при патологии пищевода (рубцовые сужения, дивертикулы пищевода, ранний рак пищевода, субэпителиальные новообразования);
20) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при патологии желудка (субэпителиальные и эпителиальные новобразования);

21) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при других заболеваниях пищевода, желудка, двенадцатиперстной кишки; 
22) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при заболеваниях гепатобилиарной системы;

23) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при заболеваниях заболеваниях поджелудочной железы;

24) совершенствование врачами профессиональных компетенций по оперативным вмешательствам с использованием эндоскопических технологий при заболеваниях заболеваниях тонкой и толстой кишок.
Категория обучаемых: врачи эндоскописты,  врачи смежных специальностей: врачи торакальные хирурги, врачи колопроктологи, врачи онкологи, врачи хирурги.
Продолжительность цикла: 144 часов
Форма обучения: очная.

Лекций – 53 часов, практических занятий – 77 часов, стажировка – 58 часов, итоговый тестовый контроль – 1 час.
Характеристика базы обучения:

Обучение курсантов проводится на клинической базе ГБУЗ НСО «ГНОКБ» на кафедре госпитальной и детской хирургии.

Для обучения курсантов имеется отдельная учебная комната, оснащенная современным оборудованием, позволяющим проводить обучение современным лечебно-диагностическим методикам и медицинским технологиям. В учебном помещении имеются приборы для демонстрации (плазменная панель, оверхед, ноутбук, мультимедийная установка, негатоскоп, обучающие стенды). Учебное помещение соответствует действующим санитарно-техническим нормам. Практические занятия с курсантами проводятся у постели больного, предоставляются операционные, профильные отделения, палаты интенсивной терапии, диагностические кабинеты.
На основании цикла усовершенствования осуществляется подготовка к сдаче итогового тестового контроля по специальности для дальнейшей подготовки к аккредитации.
Документ, выдаваемый после завершения обучения – удостоверение о повышении квалификации.
3. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ
3.1.Требования к начальной подготовке, необходимые для успешного освоения программы

Программа предназначена для специалистов, имеющих высшее медицинское образование, прошедших профессиональную переподготовку по специальности «Эндоскопия». 

3.2. Характеристика профессиональных компетенций врачей, подлежащих усовершенствованию, в результате освоения дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Актуальные вопросы эндоскопии»:
Профессиональные компетенции (далее – ПК):
в диагностической деятельности:

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

в лечебной деятельности:
· готовность к выполнению эндоскопических диагностических, лечебных и оперативных манипуляций у пациентов, нуждающихся в оказании медицинской помощи (ПК-6).
По окончании обучения врач-эндоскопист должен знать: 

1. Порядок оказания медицинской помощи взрослому и детскому населению по профилю "Эндоскопия".

2. Стандарты первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи пациентам с заболеваниями и (или) состояниями желудочно-кишечного тракта.

3. Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания эндоскопической помощи пациентам с патологией желудочно-кишечного тракта.

4. Методы лечения пациентов с хирургическими заболеваниями и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

5. Медицинские показания и медицинские противопоказания к эндоскопической диагностике и вмешательствам пациентов с патологией желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

6. Принципы подготовки пациента к интервенции, операции и ведения послеоперационного периода пациентов с патологией желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

7. Технику проведения исследования при патологии желудочно-кишечного тракта.

8. Технику проведения эндоскопического вмешательства при заболеваниях желудочно-кишечного тракта.

9. Механизм действия основных групп лекарственных веществ; медицинские показания и медицинские противопоказания к их применению; осложнения, вызванные их применением.

По окончании обучения врач-эндоскопист должен уметь:
1. Разрабатывать план эндоскопического лечения пациентов с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

2. Определять медицинские показания для направления пациентов с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями для оказания специализированной медицинской помощи по другому профилю в стационарных условиях или в условиях дневного стационара при наличии медицинских показаний в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

3. Обосновывать план и тактику ведения пациентов с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

4. Разрабатывать план подготовки пациентов с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями к экстренной или плановой операции в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

5. Обосновывать выбор оптимального метода эндоскопического вмешательства у пациентов с  заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями с учетом клинической картины заболевания и в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

6. Разрабатывать план послеоперационного ведения пациентов с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями, проводить профилактику или лечение послеоперационных осложнений в соответствии с действующими клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, порядками оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

7. Предотвращать или устранять осложнения, побочные действия, нежелательные реакции, в том числе серьезные и непредвиденные, возникшие у пациентов с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в результате диагностических или лечебных манипуляций, применения лекарственных препаратов и (или) медицинских изделий, немедикаментозного лечения, хирургических вмешательств.

8. Назначать лекарственные препараты, изделия медицинского назначения и лечебное питание пациентам с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями с учетом клинической картины заболевания в соответствии и с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

9. Выполнять эндоскопические вмешательства и лечебные манипуляции в стационарных условиях при заболеваниях желудочно-кишечного тракта.

По окончании обучения врач-эндоскопист должен владеть:
1. Методами выполнения отдельных этапов эндоскопических вмешательств и лечебных манипуляций пациентам с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи.

2. Методами оценки результатов эндоскопических вмешательств и лечебных манипуляций у пациентов с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями.

3. Методами наблюдения и контроля состояния пациентов с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями.

4. Методами профилактики или лечения осложнений, побочных действий, нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших у пациентов с с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями в результате диагностических или лечебных манипуляций, применения лекарственных препаратов и (или) медицинских изделий, немедикаментозного лечения или хирургических вмешательств.

5. Методиками проведения экстренных или плановых эндоскопических исследований и вмешательств у пациентов с заболеваниями желудочно-кишечного тракта и (или) состояниями с учетом условий оказания специализированной медицинской помощи.

Положение о враче специалисте-эндоскописте
Специалист эндоскопист - врач с высшим медицинским образованием, имеет юридическое право оказывать эндоскопическую помощь.

Должность специалиста эндоскописта выполняет врач, освоивший программу подготовки в соответствии с требованиями квалификационной характеристики и получивший соответствующий документ о прохождении первичной специализации. Подготовка врача специалиста эндоскописта осуществляется в медицинских вузах, Академиях и Университетах, а также на факультетах послевузовского профессионального образования и в ГИДУВах.

Врач специалист-эндоскопист оказывает помощь:

· в государственных медицинских учреждениях (поликлиника, больница, МСЧ, городская и сельская врачебная амбулатория, здравпункт и др.);

· в негосударственном медицинском учреждении;

· в порядке частной практики.

Может работать по контракту (договору) с государственными, муниципальными органами, страховыми медицинскими компаниями, медицинскими учреждениями.

Врач специалист эндоскопист осуществляет самостоятельный амбулаторный прием, оказывает неотложную и скорую помощь в необходимом объеме, самостоятельно дежурит в  отделении эндоскопии, проводит комплекс профилактических, лечебно-диагностических и реабилитационных мероприятий, содействует в решении медико-социальных проблем.

За врачом специалистом эндоскопистом, имеющим частную практику на договорной основе, могут быть закреплены койки в стационаре для ведения больных.

Врач специалист эндоскопист руководствуется законодательными и нормативными документами Российской Федерации по вопросам охраны здоровья населения и оказания хирургической помощи.

Контроль за деятельностью врача специалиста эндскописта проводится в установленном порядке органами здравоохранения по месту работы врача.

Функциональные обязанности врача специалиста эндоскописта
Основной обязанностью является оказание квалифицированной эндоскопической помощи в соответствии с требованиями квалификационной характеристики и полученным сертификатом.

Осуществление профилактической работы, направленной на выявление ранних и скрытых форм заболеваний и факторов риска хирургических и онкологических заболеваний.

Проведение динамического наблюдения за состоянием здоровья пациентов с проведением необходимого обследования и оздоровления.

Оказание срочной и неотложной помощи при патологии, острых и неотложных состояниях, угрожающих жизни и здоровью пациентов.

Своевременное консультирование и госпитализация больных в установленном порядке.

Проведение лечебных и реабилитационных мероприятий в объеме, соответствующем квалификационной характеристики.

Ведение утвержденных форм учетно-отчетной документации. 

Проведение научных исследований по полученной специальности.

4. ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ

1. Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе повышения квалификации непрерывного образования врачей «Актуальные вопросы эндоскопии» проводится в форме итогового тестового контроля и должна выявлять теоретическую и практическую подготовку врача в соответствии с квалификационными требованиями.

2. Обучающийся допускается к итоговой аттестации после изучения модулей в объеме, предусмотренном учебным планом дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного  образования «Актуальные вопросы эндоскопии».
3. Лица, освоившие дополнительную профессиональную программу повышения квалификации непрерывного  образования «Актуальные вопросы эндоскопии» и успешно прошедшие итоговую аттестацию, получают документ установленного образца о дополнительном профессиональном образовании – удостоверение о повышении квалификации установленного образца.
5. УЧЕБНЫЙ ПЛАН
дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Актуальные вопросы эндоскопии»
Программа построена на основе достижения обучающимися учебных целей. Под целью обучения понимается приобретение к концу освоения программы новых компетенций - необходимых знаний, умений и навыков по организации и осуществлению профессиональной деятельности по специальности «Эндоскопия» с пациентами хирургического профиля. 
Форма обучения: очная.
Освоение программы обеспечено набором мультимедийных презентаций по основным темам программы, нормативно-правовыми документами, набором методических материалов, контрольными заданиями для оценки достижения результатов обучения.
Программа состоит из 4-ти разделов, включает 20 тем и итоговую  аттестацию. 

	Код
	Наименование разделов, тем
	Всего
часов
	Лекции
	Стажировка
	ПЗ, СЗ
	Формы контроля

	1
	Основы социальной гигиены и организации эндоскопической службы в РФ
	2
	2
	-
	-
	Текущий контроль (тестирование)

	2
	Организация санитарно-эпидемического режима в эндоскопических отделениях и кабинетах. Законодательные и инструктивно- методические основы.
	2
	2
	-
	-
	Текущий контроль (тестирование)

	3
	Диагностическая эндоскопия
	69
	35
	29
	5
	Текущий контроль (тестирование)

	3.1
	Эндоскопическая диагностика патологии пищевода
	10
	5
	4
	1
	

	3.2
	Эндоскопическая диагностика патологии желудка
	20
	10
	9
	1
	

	3.3
	Эндоскопическая диагностика патологии двенадцатиперстной кишки
	10
	5
	4
	1
	

	3.4
	Эндоскопическая диагностика патологии панкреато-билиарной зоны
	9
	5
	4
	1
	

	3.5
	Эндоскопическая диагностика патологии толстой и прямой кишки
	20
	10
	9
	1
	

	4
	Лечебная и оперативная эндоскопия
	62
	35
	19
	8
	Текущий контроль (тестирование)

	4.1
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии пищевода
	8
	6
	3
	1
	

	4.2
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии желудка
	8
	3
	4
	1
	

	4.3
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии двенадцатиперстной кишки
	8
	6
	1
	1
	

	4.4.
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии панкреатобилиарной зоны
	8
	4
	3
	1
	

	4.5
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии толстой и прямой кишки
	10
	6
	3
	1
	

	4.6
	Инородные тела желудочно-кишечного тракта
	3
	2
	-
	1
	

	4.7
	Варикозные кровотечения
	7
	3
	3
	1
	

	4.8
	Желудочно-кишечные кровотечения неварикозной этиологии
	7
	3
	3
	1
	

	4.9
	Стентирование желудочно-кишечного тракта
	3
	2
	1
	-
	

	
	Итоговая аттестация
	1
	–
	–
	–
	Итоговый тестовый контроль

	
	ИТОГО
	144
	74
	57
	13
	


Клиническая база стажировки – ГБУЗ НСО «ГНОКБ», руководитель стажировки – д.м.н., доц. Е.А. Дробязгин.
6. РАБОЧИЕ ПРОГРАММЫ УЧЕБНЫХ РАЗДЕЛОВ
Рабочая программа учебного раздела 1 «Основы социальной гигиены и организации эндоскопической службы в РФ»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	1.1
	Организация эндоскопической помощи населению

	1.2
	Вопросы управления, экономики и планирования в эндоскопической службе

	1.3
	Вопросы санитарной статистики в эндоскопической службе


Рабочая программа учебного раздела 2 «Организация санитарно-эпидемического режима в эндоскопических отделениях и кабинетах. Законодательные и инструктивно- методические основы»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	2.1
	Технология обработки эндоскопической аппаратуры. 

	2.2
	Средства, аппаратура, этапы обработки эндоскопической аппаратуры. 

	2.3
	Регламентирующие документы и инструкции по обработке эндоскопической аппаратуры


Рабочая программа учебного раздела 3 «Диагностическая эндоскопия»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	3.1
	Эндоскопическая диагностика патологии пищевода

	3.1.1
	Эндоскопическая диагностика эзофагитов

	3.1.2
	Эндоскопическая диагностика рубцовых сужений пищевода

	3.1.3
	Эндоскопическая диагностика ахалазии пищевода

	3.1.4
	Эндоскопическая диагностика дивертикулов пищевода

	3.1.5
	Эндоскопическая диагностика пищевода Барретта

	3.1.6
	Эндоскопическая диагностика субэпителиальных новообразований пищевода

	3.1.7
	Эндоскопическая диагностика раннего рака пищевода

	3.1.8
	Эндоскопическая диагностика эпителиальных новообразований пищевода

	3.1.9
	Эндоскопическая диагностика варикозно-расширенных вен пищевода

	3.2
	Эндоскопическая диагностика патологии желудка

	3.2.1
	Эндоскопическая диагностика эпителиальных новообразований желудка

	3.2.2
	Эндоскопическая диагностика варикозно-расширенных вен желудка

	3.2.3
	Эндоскопическая диагностика раннего рака желудка

	3.2.4
	Эндоскопическая диагностика субэпителиальных новообразований желудка

	3.2.5
	Эндоскопическая диагностика эрозивно-язвенных поражений желудка

	3.2.6
	Классификация гастритов

	3.3
	Эндоскопическая диагностика патологии двенадцатиперстной кишки

	3.3.1
	Эндоскопическая диагностика эпителиальных новообразований

	3.3.2
	Эндоскопическая диагностика субэпителиальных новообразований

	3.3.3
	Редкая патология двенадцатиперстной кишки

	3.4
	Эндоскопическая диагностика патологии панкреатобилиарной зоны

	3.4
	Эндоскопическая диагностика опухолей большого сосочка двенадцатиперстной кишки

	3.4.1
	Эндоскопическая диагностика холедохолитиаза

	3.4.2
	Эндоскопическая диагностика кист и опухолей поджелудочной железы

	3.5
	Эндоскопическая диагностика патологии толстой и прямой кишки

	3.5.1
	Эндоскопическая диагностика раннего рака толстой кишки

	3.5.2
	Эндоскопическая диагностика эпителиальных новообразований толстой кишки


Рабочая программа учебного раздела 4 «Лечебная и оперативная эндоскопия»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	4.1
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии пищевода

	4.1.1
	Рубцовые сужение пищевода

	4.1.1.1
	Показания к вмешательствам при рубцовых сужениях пищевода

	4.1.1.2
	Противопоказания к вмешательствам при рубцовых сужениях пищевода

	4.1.1.3
	Оборудование и инструментарий

	4.1.1.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.1.1.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	
	

	4.1.2
	Дивертикулы пищевода

	4.1.2.1
	Показания к вмешательствам при дивертикулах пищевода

	4.1.2.2
	Противопоказания к вмешательствам при дивертикулах пищевода

	4.1.2.3
	Оборудование и инструментарий

	4.1.2.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.1.2.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.1.3
	Ахалазия пищевода

	4.1.3.1
	Показания к вмешательствам при ахалазии пищевода

	4.1.3.2
	Противопоказания к вмешательствам при ахалазии пищевода

	4.1.3.3
	Оборудование и инструментарий

	4.1.3.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.1.3.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.1.4
	Эпителиальные новообразования пищевода

	4.1.4.1
	Показания к вмешательствам при эпителиальных новообразованиях пищевода

	4.1.4.2
	Противопоказания к вмешательствам при эпителиальных новообразованиях пищевода

	4.1.4.3
	Оборудование и инструментарий

	4.1.4.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.1.4.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.1.5
	Субэпителиальные новообразования пищевода

	4.1.5.1
	Показания к вмешательствам при субэпителиальных новообразованиях пищевода

	4.1.5.2
	Противопоказания к вмешательствам при субэпителиальных новообразованиях пищевода

	4.1.5.3
	Оборудование и инструментарий

	4.1.5.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.1.5.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.1.6
	Пищевод Барретта

	4.1.6.1
	Показания к вмешательствам при пищеводе Барретта

	4.1.6.2
	Противопоказания к вмешательствам при пищеводе Барретта

	4.1.6.3
	Оборудование и инструментарий

	4.1.6.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.1.6.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.2
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии желудка

	4.2.1
	Эпителиальные новообразования желудка

	4.2.1.1
	Показания к вмешательствам при эпителиальных новообразованиях желудка

	4.2.1.2
	Противопоказания к вмешательствам при эпителиальных новообразованиях желудка

	4.2.1.3
	Оборудование и инструментарий

	4.2.1.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.2.1.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.2.2
	Субэпителиальные новообразования пищевода

	4.2.2.1
	Показания к вмешательствам при субэпителиальных новообразованиях желудка

	4.2.2.2
	Противопоказания к вмешательствам при субэпителиальных новообразованиях желудка

	4.2.2.3
	Оборудование и инструментарий

	4.2.2.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.2.2.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика



	4.3
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии двенадцатиперстной кишки

	4.3.1
	Эпителиальные новообразования двенадцатиперстной кишки

	4.3.1.1
	Показания к вмешательствам при эпителиальных новообразованиях двенадцатиперстной кишки

	4.3.1.2
	Противопоказания к вмешательствам при эпителиальных новообразованиях двенадцатиперстной кишки

	4.3.1.3
	Оборудование и инструментарий

	4.3.1.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.3.1.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.3.2
	Субэпителиальные новообразования двенадцатиперстной кишки

	4.3.2.1
	Показания к вмешательствам при субэпителиальных новообразованиях двенадцатиперстной кишки

	4.3.2.2
	Противопоказания к вмешательствам при субэпителиальных новообразованиях двенадцатиперстной кишки

	4.3.2.3
	Оборудование и инструментарий

	4.3.2.4
	Ведение послеоперационного периода

	4.3.2.5
	Осложнения: диагностика, лечение, профилактика

	4.4
	Лечебная и оперативная эндоскопия при патологии панкреатобилиарной зоны

	4.4.1
	Вмешательства при холедохолитиазе

	4.4.1.1
	Показания к вмешательствам при холедохолитиазе

	4.4.1.2
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Учебная аудитория для проведения  занятий лекционного типа, занятий семинарского типа, групповых и индивидуальных консультаций, текущего контроля и промежуточной аттестации.
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компьютер Intel Core 2Duo E7200/ASUS, ноутбук ASUS X550CC, мультимедийный проектор BenQ, МФУ Samsung SCX-4824FN, принтер HP LJ 1320
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	Мебель: столы – 2 шт., стулья – 15 шт.,

жидкокристалический телевизор LG, негатоскоп
	


8. ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 
Тестовые задания

Дайте один правильный ответ

1. На каком расстоянии от пилорического жома в двенадцатиперстной кишке находится большой дуоденальный сосочек (в см): (3)

1 – 3-6;

2 – 6-8;

3 – 8-12;

4 – более 12

2. Симптом «плаща» или «палатки» характерен для опухолей: (1)

1 – доброкачественных;
2 – злокачественных;

3 – псевдовоспалительных.

3. ПРАВИЛО ДЖЕКСОНА ИСПОЛЬЗУЮТ ДЛЯ ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ ИНОРОДНЫХ ТЕЛ : (3)
1 - пищевода и желудка; 

2 - желудка и трахеи; 

3 - трахеи и пищевода.
4. ДИВЕРТИКУЛОМ ЦЕНКЕРА НАЗЫВАЮТ ДИВЕРТИКУЛ: (1)

1 – фарингоэзофагельный;

2 – бифуркационный;

3 – эпифренальный.

5. Укажите сроки формирования рубцовой стриктуры при полной перевязке и пересечении гепатикохоледоха (1):

1 – в ближайшие недели после операции;

2- через 2-6 месяцев;

6. Укажите частоту холелитиаза среди населения (3):

1 – 5;

2 – 9;

3 – 10-12;

4 – 13-14;

5 – 15-17.

7. ПРЯМАЯ КИШКА В 100% СЛУЧАЕВ ПОРАЖАЕТСЯ ПРИ (1)?

1 – язвенном колите;

2 – болезни Крона;

3 – эрозивном колите;

8. Какое вещество является главной составной частью желчных камней (1)?

1 – холестерин;

2 – желчные пигменты;

3 – соли кальция.

9. Может ли холецистолитиаз протекать бессимптомно? (1):

1 – да;

2 – нет.

10. ДЛЯ ЯЗВЕННОГО КОЛИТА ХАРАКТЕРНА ТРИАДА СИМПТОМОВ? (1):

1 – боли, жидкий стул, кровотечение;

2 – кровотечение, рвота, жидкий стул;

3 – жидкий стул, рвота, боли.
11. ШИРИНА ОБЩЕГО ЖЕЛЧНОГО ПРОТОКА НА ХОЛАНГИГРАММАХ В НОРМЕ РАВНА (1)

1 – 0,6-0,8 см;

2 – 0,8-1,0 см;

3 - 1,0-1,2 см.

12. ТОЛСТОКИШЕЧНАЯ НЕПРОХОДИМОСТЬ ЧАЩЕ БЫВАЕТ ОБУСЛОВЛЕНА (3)

1 – дивертикулом;

2 – каловым камнем;

3 – опухолью;
4 – туберкулезом.

13. НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ДИВЕРТИКУЛЫ ЛОКАЛИЗУЮТСЯ В КИШКЕ? (4):

1 – восходящей;

2 - поперечно-ободочной;

3 - нисходящей; 

4- сигмовидной.

14. НАИБОЛЬШУЮ СКЛОННОСТЬ В МАЛИГНИЗАЦИИ ИМЕЮТ ПОЛИПЫ ТОЛСТОЙ КИШКИ (2): 

1 - аденоматозные; 

2 - ворсинчатые; 

3 - гиперпластические.

15. ПРИ ЮВЕНИЛЬНОМ ПОЛИПОЗЕ ТОЛСТОЙ КИШКИ ПРЕОБЛАДАЮТ ПРОЦЕССЫ (1): 

1 - секреции;

2 - пролиферации.

16. МАССИВHЫЕ ЖЕЛУДОЧHО-КИШЕЧHЫЕ КРОВОТЕЧЕHИЯ РЕДКО ЯВЛЯЮТСЯ СЛЕДСТВИЕМ (2): 1 - варикозного расширения вен пищевода; 

2 - рефлюкс-эзофагита; 

3 - язвы желудка; 

4 - язвы 12-перстной кишки.

17. ОСНОВНЫЕ СИМПТОМЫ, ВЫЗВАННЫЕ ГРЫЖЕЙ ПИЩЕВОДНОГО ОТВЕРСТИЯ, ЯВЛЯЮТСЯ СЛЕДСТВИЕМ (3): 

1 - нарушения прохождения пищи по пищеводу;

2 - расширения пищевода; 

3 - рефлюкса кислого содержимого в пищевод; 

4 - спазма пищевода.

18. К ПРЕДРАКОВОМУ СОСТОЯНИЮ ОТНОСЯТСЯ ВСЕ ПЕРЕЧИСЛЕННЫЕ, КРОМЕ (2): 

1 - аденомы желудка; 

2 - лимфоидной гиперплазии; 

3 - хронического атрофического гастрита; 

4 - язвенной болезни желудка; 

5 - болезни Менетрие.

19. ВОРСИНЧАТЫЕ ОПУХОЛИ ЧАЩЕ ВСЕГО ВСТРЕЧАЮТСЯ В КИШКЕ (3): 

1 - нисходящей;

2 - поперечно-ободочной;

3 - прямой; 
4 - восходящей; 
5 – слепой.
20. ПРИ ДИФФУЗНОМ ПОЛИПОЗЕ РЕЖЕ ВСЕГО РАЗВИВАЕТСЯ РАК В КИШКЕ (1): 

1 - Слепой; 

2 - Восходящей; 

3 - Нисходящей; 

4 - Сигмовидной; 

5 – Прямой.
21. К ПОЛИПАМ ТОЛСТОЙ КИШКИ, РЕЖЕ ВСЕГО МАЛИГНИЗИРУЮЩИМСЯ, ОТНОСЯТ (1): 

1 – ювенильные;

2 – гиперпластические;

3 – аденоматозные;

4 – аденопапилломатозные;

5 – ворсинчатые.
22. ДЛЯ ПОЛИПА ПЕЙТЦ-ЕГЕРСА ХАРАКТЕРНО (2): 

1 - преобладание стромы над железистым компонентом;

2 - ветвящиеся гладкомышечные прослойки в строме;

3 - преобладание железистой ткани над стромой
23. ПО КЛАССИФИКАЦИИ FOREST АРТЕРИАЛЬНОЕ СТРУЙНОЕ КРОВОТЕЧЕНИЕ СООТВЕТСТВУЕТ ГРУППЕ (1): 

1 - F-Ia; 

2 - F-Ib;

3 - F-IIa;

4 - F-IIb; 

5 - F-Iic.

24. ПО КЛАССИФИКАЦИИ FOREST ДИФФУЗНОЕ ВЕНОЗНОЕ КРОВОТЕЧЕНИЕ СООТВЕТСТВУЕТ ГРУППЕ (2): 

1 - F-Ia;

2 - F-Ib; 

3 - F-IIa; 

4 - F-IIb;

5 - F-Iic.
25. ЗНАЧИТЕЛЬНАЯ ДИЛЯТАЦИЯ ПИЩЕВОДА ХАРАКТЕРНА ДЛЯ (3): 

1 - опухоли кардии; 

2 – рубцового сужения пищевода;

3 - ахалазии кардии.
26. СОБСТВЕННЫЕ ЖЕЛЕЗЫ ЖЕЛУДКА РАСПОЛАГАЮТСЯ В (4): 

1 - кардиальном отделе;

2 - антральном отделе;

3 - субкардиальном отделе;

4 - своде и теле желудка.
27. ПРИ ИШЕМИЧЕСКОМ КОЛИТЕ НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ПОРАЖАЕТСЯ КИШКА (4): 

1 – прямая;

2 – восходящая;

3 - поперечно-ободочная;

4 – нисходящая.

28. ПРИ РАССЕЧЕНИИ ФАТЕРОВА СОСКА ПАПИЛЛОТОМ НАПРАВЛЯЮТ ПО УСЛОВНОМУ ЦИФЕРБЛАТУ НА (2): 

1 - 7-8 часов;

2 - 11-12 часов;

3 - 1-2 часа;

4 - 3-4 часа.

29. МЕХАНИЧЕСКАЯ ЭНДОСКОПИЧЕСКАЯ ЛИТОТРИПСИЯ ПОКАЗАНА ПРИ КОНКРЕМЕНТАХ ГЕПАТИКОХОЛЕДОХА (1): 

1 - диаметром более 1,0 см;

2 – вклиненных;

3 – внутрипеченочных.

30. НА ВЫСОКУЮ ВЕРОЯТНОСТЬ ВОЗНИКНОВЕНИЯ КРОВОТЕЧЕНИЯ ИЗ ВАРИКОЗНО РАСШИРЕННЫХ ВЕН ПИЩЕВОДА УКАЗЫВАЕТ (3): 

1 - белая окраска вен;

2 - синяя окраска вен;

3 - появление пятен вишневого цвета.

