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1. АКТУАЛЬНОСТЬ И ОСНОВАНИЕ РАЗРАБОТКИ ПРОГРАММЫ
Иммунология сегодня представляет собой активно развивающуюся дисциплину, в которой появляется огромное количество новых фактов, позволяющих по-новому оценить многие проблемы в медицине.
Современный уровень знаний фундаментальной и клинической иммунологии необходим для формирования новых подходов к диагностике и терапии иммуноопосредованных заболеваний.
Существующая тенденция к распространению иммуноопосредованных заболеваний в популяции имеет большое социальное значение. В структуре этих заболеваний иммунодефициты занимают особое место. Это связано, прежде всего, с достаточно высокой частотой иммунодефицитов у пациентов различных клинических групп, особенностями диагностики и терапии этих состояний. Увеличение числа больных с различными формами иммунной недостаточности, часто сопутствующим другим формам патологии, высокой частотой развития временной и стойкой нетрудоспособности, определяют большую социальную роль этой патологии.
Современные возможности лабораторной диагностики иммунного статуса, генетических исследований позволяют  осуществлять раннюю диагностику первичных иммунодефицитов, что существенно улучшает результаты лечения  и прогноз у пациентов.
 В связи с широким распространением ВИЧ-инфекции особенное значение приобретает дифференциальный диагноз различных форм иммунодефицитов, поскольку терапевтическая тактика при врожденных и приобретенных синдромах иммунной недостаточности принципиально отличается.
Потенциальные возможности стволовых клеток и иммунокомпетентных клеток стимулировали поиск подходов для их использования в медицине и породили большие надежды, связанные с принципиально новыми, так называемыми клеточными технологиями. Это новая многообещающая отрасль современной биомедицины, которая прочно вошла в арсенал современных подходов к лечению целого ряда наследственных и приобретенных заболеваний.
Все это обосновывает необходимость создания дополнительной профессиональной программы повышения квалификации врачей, основанной на современном уровне знаний о молекулярно-клеточных механизмах патогенеза, методах лабораторной диагностики, возможностях иммунотерапии иммунодефицитов.
2. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ

Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации разработана на основе профессионального стандарта «Врач–аллерголог-иммунолог» (Приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 14.03.2018 № 138н). https://fmza.ru/upload/medialibrary/c48/vrach-allergolog_immunolog.pdf 
Цель – совершенствование знаний врачей в области диагностики и проведения лечебных мероприятий пациентам с иммунодефицитами с применением современных технологий, совершенствование знаний о возможностях современной биомедицины.

Задачи:

1) совершенствование врачами профессиональных компетенций по определению у пациентов синдромов первичных иммунодефицитов;
2) совершенствование врачами профессиональных компетенций по определению у пациентов синдромов вторичных иммунодефицитов.
Категория обучающихся – врачи аллергологи-иммунологи.
Объем программы: 36 аудиторных часов трудоемкости, в том числе, 36 зачетных единиц.
Режим занятий: не более 6 академических часов в день/36 академических часов в неделю.

Форма обучения: очная.
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, участвующих в диагностике и лечении пациентов с иммуноопосредованными заболеваниями.
3.2. Характеристика профессиональных компетенций врачей, подлежащих усовершенствованию, в результате освоения дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Актуальные вопросы диагностики и лечения иммунодефицитов»:
Универсальные компетенции (далее – УК):

- готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1).
Профессиональные компетенции (далее – ПК):

в профилактической деятельности:

·  готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю диагностику, выявление причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания (ПК-1);
· готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения (ПК-2).
в диагностической деятельности:

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

в лечебной деятельности:

· готовность к ведению и лечению пациентов с аллергическими и (или) иммунологическими заболеваниями (ПК-6);

в реабилитационной деятельности:

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

в психолого-педагогической деятельности:

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

врача аллерголога-иммунолога
Профессиональная компетенция - готовность к определению у пациентов синдромов иммунодефицитов в соответствии с Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5).
По окончании обучения аллерголог-иммунолог должен знать: 
1. Современные методы оценки иммунного статуса.
2. Особенности состояния иммунной системы в различные возрастные периоды (физиологические иммунодефициты).

3. Первичные иммунодефициты, определение, классификацию, генетические основы, эпидемиологию, клинические проявления, критерии диагноза.

4. Вторичные иммунодефициты, определение, факторы, способствующие их развитию, патогенез, клинические проявления, критерии диагноза.

5. ВИЧ-инфекцию, этиологию, эпидемиологию, иммунопатогенез, клинику, особенности течения форм и стадий заболевания, диагностику.
По окончании обучения врач аллерголог-иммунолог должен уметь:
1. Составлять план лабораторного, инструментального, аппаратного обследования пациентов на амбулаторном и стационарном этапе лечения.

2. Интерпретировать результаты общих и специальных лабораторных, лучевых, эндоскопических и функциональных методов исследования.
3. Анализировать и обобщать результаты обследования другими врачами-специалистами (неврологом, оториноларингологом, дерматовенерологом, офтальмологом, пульмонологом, стоматологом).
4. Определять показания для проведения исследования иммунного статуса.
5. Интерпретировать результаты исследования иммунного статуса.
6. Выявлять характерные признаки иммунодефицитных состояний.
По окончании обучения врач аллерголог-иммунолог должен владеть:
1. Способностью определять показания для исследования иммунного статуса.
4. ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ

1. Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе повышения квалификации «Актуальные вопросы диагностики и лечения иммунодефицитов» проводится в форме итогового тестирования 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 диагностики и лечения иммунодефицитов».
3. Лица, освоившие дополнительную профессиональную программу повышения квалификации «Актуальные вопросы диагностики и лечения иммунодефицитов» 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

«Актуальные вопросы диагностики и лечения иммунодефицитов».
Программа построена на основе достижения обучающимися учебных целей. Под целью обучения понимается совершенствование к концу освоения программы профессиональных компетенций - необходимых знаний, умений и навыков по организации и осуществлению профессиональной деятельности по специальности «Аллергология и иммунология» с пациентами иммунологического 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 6-ти разделов, включает 11 тем и итоговую аттестацию. 
	код
	Наименование разделов, тем
	Всего
часов
	Лекции
	Симуля-ционное обучение
	ПЗ, СЗ
	Формы контроля

	1  
	Эффекторные и регуляторные механизмы иммунной системы
	6
	2
	
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	1.1
	Эффекторные механизмы врожденного и приобретенного иммунитета
	3
	1
	
	2
	

	1.2
	Регуляция иммунного ответа
	3
	1
	
	2
	

	2
	Иммунологические методы исследования. Иммунный статус
	6
	2
	
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	2.1
	Иммунологические методы исследования
	3
	1
	
	2
	

	2.2
	Оценка иммунного статуса
	3
	1
	
	2
	

	3
	Первичные иммунодефициты
	12
	4
	
	8
	Текущий контроль (тестирование)

	3.1
	Первичные иммунодефициты с нарушением гуморального звена
	6
	2
	
	4
	

	3.2
	Первичные иммунодефициты с нарушением клеточного звена/комбинированные
	3
	1
	
	2
	

	3.3
	Первичные иммунодефициты с нарушением фагоцитов, системы комплемента
	3
	1
	
	2
	

	4
	Вторичные иммунодефициты
	6
	2
	
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	4.1
	Классификация, патогенез, диагностика вторичных иммунодефицитов
	3
	1
	
	2
	

	4.2
	Противоинфекционный иммунитет. Особенности вторичного иммунодефицита при инфекционных заболеваниях
	3
	1
	
	2
	

	5
	Иммуномодуляторы микробного происхождения. Цитокинотерапия
	2
	1
	
	1
	Текущий контроль (тестирование)

	6
	Стволовые и иммунокомпетентные клетки в аспекте их клинического применения
	4
	2
	2
	0
	Текущий контроль (тестирование)

	
	Итоговая аттестация
	1
	
	
	
	

	
	ИТОГО
	36
	13
	2
	21
	


РАБОЧИЕ ПРОГРАММЫ УЧЕБНЫХ РАЗДЕЛОВ
Рабочая программа учебного раздела 1

«Эффекторные и регуляторные механизмы иммунной системы»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	1.1
	Эффекторные механизмы врожденного и приобретенного иммунитета

	1.1.1
	Молекулы-мишени врожденного иммунитета и распознающие их рецепторы

	1.1.2
	Фагоцитоз, естественная цитотоксичность, система комплемента

	1.1.3
	Цитотоксический Т-клеточный иммунный ответ

	1.1.4
	Воспалительный Т-клеточный иммунный ответ

	1.1.5
	В-клеточный иммунный ответ

	1.2
	Регуляция иммунного ответа

	1.2.1
	Генетический, эндокринный и нервный контроль иммунного ответа

	1.2.2
	Регуляторные Т-клетки

	1.2.3
	Система цитокинов


Рабочая программа учебного раздела 2
«Иммунологические методы исследования. Иммунный статус»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	2.1
	Иммунологические методы исследования

	2.1.1
	Иммунолигандные методы

	2.1.2
	Проточная цитометрия

	2.1.3
	Методы оценки функционального состояния фагоцитов, Т-лимфоцитов, НК-клеток

	2.2
	Оценка иммунного статуса

	2.2.1
	Показания к исследованию иммунного статуса

	2.2.2
	Интерпретация результатов исследования иммунного статуса


Рабочая программа учебного раздела 3 «Первичные иммунодефициты»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	3.1
	Первичные иммунодефициты с нарушением гуморального звена

	3.1.1
	Генетика, иммунопатогенез гуморальных первичных иммунодефицитов

	3.1.2
	Клинические признаки гуморальных первичных иммунодефицитов

	3.2.2
	 Лабораторные критерии гуморальных первичных иммунодефицитов

	3.2.3
	Принципы заместительной терапии гуморальных первичных иммунодефицитов.

	3.2
	Первичные иммунодефициты с нарушением клеточного звена/комбинированные 

	3.2.1
	Генетические причины, локализация иммунологических дефектов при клеточных первичных иммунодефицитах/комбинированных

	3.2.2
	Клинические проявления клеточных первичных иммунодефицитов/комбинированных

	3.2.3
	Проблемы диагностики и лечения клеточных первичных иммунодефицитов/комбинированных 

	3.3
	Первичные иммунодефициты с нарушением фагоцитов, системы комплемента

	3.3.1
	Первичные иммунодефициты с нарушением фагоцитов, этиопатогенез, клиника, диагностика, лечение 

	3.3.1
	Наследственный ангионевротический отек


Рабочая программа учебного раздела 4 «Вторичные иммунодефициты»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	4.1
	Классификация, патогенез, диагностика вторичных иммунодефицитов

	4.1.1
	Определение, классификация вторичных иммунодефицитов, причины индуцированных вторичных иммунодефицитов

	4.1.2
	Клинические проявления вторичных иммунодефицитов, иммунологическая диагностика. Подходы к коррекции

	4.2
	Противоинфекционный иммунитет. Особенности вторичного иммунодефицита при инфекционных заболеваниях

	4.2.1
	Закономерности иммунного ответа при вне- и внутриклеточной локализации патогена

	4.2.2
	Особенности вторичного иммунодефицита при хронических вирусных инфекциях


Рабочая программа учебного раздела 5
«Иммуномодуляторы микробного происхождения. Цитокинотерапия»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	5.1
	Иммуномодуляторы микробного происхождения

	5.2
	Цитокинотерапия


Рабочая программа учебного раздела 6
 «Стволовые и иммунокомпетентные клетки в аспекте их клинического применения»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	6.1
	Иммунокомпетентные клетки в клеточных технологиях

	6.2
	Стволовые клетки в аспекте терапевтического использования


7. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ
ЛИТЕРАТУРА 
Основная 

	N
	Заглавие 

	1
	Аллергология и иммунология: национальное руководство /под ред.Р.М. Хаитова, Н.И. Ильиной. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014.- 656 с.

	2
	Иммунология. Учебник / Р.М. Хаитов. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 496 с.


Дополнительная

	N
	Заглавие 

	3
	Клиническая иммунология и аллергология с основами общей иммунологии: учебник / Л.В. Ковальчук, Л.В. Ганковская, Р.Я. Мешкова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 640 с.

	4
	Наглядная иммунология: пер. с англ. / Г.-Р. Бурмистер, А.Пецутто. - М.: Бином, Лаборатория знаний, 2014. - 320 с. – ил. 

	5
	Аллергология и иммунология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. Р.М. Хаитова, Н.И. Ильиной. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 640 с.

	6
	Клинические рекомендации. Аллергология и клиническая иммунология/ Под редакцией акад. РАН Р.М. Хаитова, проф. Н.И. Ильиной. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 68 с.

	7
	Иммунология: практикум. Учебное пособие/ Под ред. Л.В. Ковальчука, Г.А. Игнатьевой, Л.В. Ганковской. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 176 с.


ИНТЕРНЕТ-РЕСУРСЫ

	№
	Наименование
	Ссылка

	8
	Иммунология [Электронный ресурс] Р.М. Хаитов Р.М. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. – 496 с.
	http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970438428.html 

	9
	 Российская ассоциация аллергологов и клинических иммунологов (РААКИ). Официальный сайт.
	http://raaci.ru

	10
	Трансфузионная иммунология [Электронный ресурс] / Дашкова Н.Г., А.А. Рагимов - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 
	http://www.rosmedlib.ru/book/06-COS-1299.html


МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ
Для проведения обучения имеется:

· необходимый для реализации дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Актуальные вопросы диагностики и лечения иммунодефицитов» включает в себя специально оборудованные помещения для проведения учебных занятий, в том числе:

· аудитории, оборудованные мультимедийными средствами обучения, с типовыми наборами профессиональных моделей и результатов лабораторных и инструментальных исследований в количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные профессиональной деятельностью, индивидуально;

· рабочее место преподавателя оснащено демонстрационной техникой (стационарными досками, проекторами, системой мультимедиа, доступом в Интернет);

· рабочее место обучающегося оснащено методическими материалами:

- нормативно-правовыми документами, определяющими деятельность преподавателя;

- пакетом учебно-методических материалов к образовательной программе в печатном виде или на CD (учебная программа, учебно-тематический план, набор слайд-презентаций по основным темам, учебно-методические рекомендации по проведению программы);

- канцелярскими принадлежностями: бумага для письма А4, блокноты, ручки, карандаши, фломастеры, ватман и т.п.

· помещения, предусмотренные для оказания медицинской помощи пациентам, в том числе связанные с медицинскими вмешательствами, оснащенные специализированным оборудованием и (или) медицинскими изделиями (тонометр, фонендоскоп, противошоковый набор, набор и укладка для экстренных профилактических и лечебных мероприятий),  стол для проведения  кожных диагностических тестов,  в количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные профессиональной деятельностью, индивидуально, а также иное оборудование, необходимое для реализации программы ординатуры.

8. ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 
Тестовые задания

Дайте один правильный ответ

Вопрос 1
Дефицит ингибитора 1-го компонента комплемента вызывает
Варианты к вопросу 1
№ 1. СКВ-подобный синдром
№ 2. менингококковую септицемию
№ 3. рецидивирующий ангиоотек
Ответ 3

Вопрос 2

Иммуноглобулином для внутривенного введения, содержащим IgG  и IgM является препарат
Варианты к вопросу 2

№ 1. октагам
№ 2. пентаглобин
№ 3. цитотект
№ 4. интраглобин
Ответ 2
Вопрос 3

Рецидивирующий аспергиллез легких, костей характерен для

Варианты к вопросу 3

№ 1.  хронического гранулематоза
№ 2.  дефицита С6 комплемента
№ 3.  Х-сцепленной агаммаглобулинемии
№ 4.  общего вариабельного иммунодефицита
Ответ 1
Вопрос 4

Терапия иммуноглобулинами для внутривенного введения противопоказана при
Варианты к вопросу 4

№ 1.   хронической гранулематозной болезни и наследственном ангионевротическом отеке

№ 2.  селективном дефиците иммуноглобулина А
№ 3.  общем вариабельном иммунодефиците и болезни Брутона
№ 4.  синдроме  Вискотта-Олдрича
№ 5.  любом из перечисленных 

Ответ 2
Вопрос 5
Наиболее распространенная форма первичных иммунодефицитов:

Варианты к вопросу 5
№ 1.  дефекты системы комплемента
№ 2.  дефекты антителообразования
№ 3.  Комбинированные иммунодефициты 
№ 4.  Дефекты фагоцитоза
Ответ 2
