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СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫ

дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 
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«Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем»
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1. АКТУАЛЬНОСТЬ И ОСНОВАНИЕ РАЗРАБОТКИ ПРОГРАММЫ

Инфекции, передаваемые половым путем (ИППП), относятся к социально значимым заболеваниям, так как распространение их в обществе представляет опасность для окружающих в связи с тем, что они являются высококонтагиозными и негативно отражаются на состоянии здоровья населения. Сегодня к группе инфекций, передаваемых половым путем можно отнести  более 20 нозологических форм, среди которых классические венерические заболевания: сифилис, гонорея, шанкроид, венерическая лимфогранулема, паховая гранулема; некоторые вирусные инфекции: ВИЧ-инфекции, генитальный герпес, цитомегаловирусная инфекция, папилломавирусная инфекция (кондиломатоз), большая группа урогенитальных инфекций: хламидиоз, трихомониаз, микоплазмоз, граднереллез; паразитозы: чесотка, лобковый педикулез и пр. Помимо непосредственного воздействия самой инфекции ИППП могут иметь серьезные последствия и осложнения, которые приводят к нарушению репродуктивного здоровья (первичное и вторичное бесплодие, внематочная беременность, невынашивание беременности), тяжелым врожденным заболеваниям у детей и влияют на здоровье будущего потомства  (осложнения при родах, инфицирование плода, смерти новорожденного, рождению ребенка с низкой массой тела, недоношенности, сепсису, пневмонии и врожденным дефектам), поражениям внутренних органов больного (развитие различных осложнений с тяжелыми последствиями, такими как поражение внутренних органов, снижение системного и локального иммунитета, развитие диспластических процессов органов урогенитальной системы).
Особенностями течения в настоящее время ИППП являются достаточное высокий уровень заболеваемости, увеличение «стертых» атипичных случаев течения инфекций, как правило, без манифестных клинических проявлений, длительное рецидивирующее течение, значительное количество микст-инфекций урогенитального тракта, появление новых штаммов возбудителей заболеваний, устойчивых к традиционным лекарственным препаратам, а также влияние на репродуктивное здоровье. В связи с чем, актуальность лабораторной диагностики ИППП неоспорима и она занимает ведущее место. Вышесказанное обуславливает актуальность и необходимость совершенствования знаний по диагностике заболеваний передаваемых половым путем, а также  создания дополнительной профессиональной программы повышения квалификации врачей.     
2. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ

Цель – совершенствование, углубление профессиональных знаний, умений, навыков и компетенций, необходимых для профессиональной деятельности в рамках имеющейся квалификации врача клинической лабораторной диагностики, врача-биохимика, врача-бактериолога; приобретение новых знаний в рамках имеющейся квалификации


 по методам диагностики заболеваний, передаваемых половым путем.
Задачи:

1. Совершенствование теоретических знаний о  возбудителях, патогенезе инфекций, передаваемых половым путем.
2. Углубление и освоение новых знаний по современным методам диагностики заболеваний, передаваемых половым путем. 
3. Подготовка к аккредитации по специальностям «Клиническая лабораторная диагностика»
, «Медицинская биохимия»
, «Бактериология»
. Программа профессиональной переподготовки «Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем» имеет проблемно-ориентированный подход, разработана на основании квалификационных характеристик и трудовых функций, входящих в профессиональный стандарт «Специалист в области клинической лабораторной диагностики», определенных в Приказе Министерства труда и социальной защиты РФ от 14 марта 2018 г. № 145н “Об утверждении профессионального стандарта «Специалист в области клинической лабораторной диагностики» (дата регистрации в Минюсте РФ 3 апреля 2018 г.), профессиональный стандарт «Врача-биохимика» определенных в Приказе  Министерства труда и социальной защиты РФ от 4 августа 2017 г. N 613н "Об утверждении профессионального стандарта «Врач-биохимик» (дата регистрации в Минюсте РФ 25 августа 2017г.), входящих  в Проект  Приказа Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации (27.11.2018) об утверждении профессионального стандарта «Медицинский микробиолог» (находится на утверждении в Министерстве труда и социальной защиты Российской Федерации с 3 июля 2020 г.), позволяет подготовить специалиста, отвечающего всем требованиям работодателя, а также способного адаптироваться к изменяющимся условиям рынка труда в сфере здравоохранения.

Категория обучающихся:  врачи клинической лабораторной диагностики, врачи-биохимики, врачи-бактериологи.

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, имеющих профессиональную подготовку по бактериологии, клинической лабораторной диагностике.   
3.2. Характеристика профессиональных компетенций врачей, подлежащих усовершенствованию, в результате освоения дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Диагностика инфекций, передаваемых половым путем»:

Универсальные компетенции (далее - УК):
готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1);

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

Профессиональные компетенции (далее – ПК):

в диагностической деятельности:

готовность к осуществлению комплекса санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий, направленных на предотвращение возникновения и распространения инфекционных заболеваний и массовых неинфекционных заболеваний (отравлений) и их ликвидацию, в том числе в условиях чрезвычайных ситуаций (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 факторов среды его обитания (ПК-2);

готовность к применению диагностических клинико-лабораторных методов исследований и интерпретации их результатов (ПК-3);

готовность к применению специализированного оборудования, предусмотренного для использования в профессиональной сфере (ПК-4);

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 факторов среды его обитания (ПК-5);

готовность к проведению противоэпидемических мероприятий, организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях (ПК-6);

в организационно-управленческой деятельности: 

готовность к использованию основ экономических и правовых знаний в профессиональной деятельности (ПК-7);
готовность к организации и управлению деятельностью организаций и (или) их структурных подразделений, осуществляющих свою деятельность в целях обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения (ПК-8).
готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-9).
По окончании обучения врач клинической лабораторной диагностики, врач-биохимик, врач-бактериолог должен знать:
1. Правила и способы получения, транспортировки и хранения биологического материала для клинических лабораторных исследований 

2. Виды вариации результатов клинических лабораторных исследований
3. Государственные стандарты в области качества клинических лабораторных исследований на всех этапах лабораторных исследований

4. Правила проведения и технологии внутрилабораторного и внешнего контроля качества на преаналитическом, аналитическом, постаналитическом этапах, методы оценки результатов
5. Патофизиология, этиология, патогенез, клиника, принципы лечения и профилактики заболеваний пищеварительной, мочевыделительной, сердечно-сосудистой, иммунной, эндокринной, кроветворной, репродуктивной систем, инфекционных и паразитарных заболеваний
6. Методология и методы микробиологических исследований (бактериологических, вирусологических, микологических и паразитологических) биологического материала пациентов и объектов окружающей среды, включая иммунологические 

7. Принципы клинических лабораторных исследований, применяемых в лаборатории: химико-микроскопических, гематологических, биохимических, коагулологических, иммунологических, иммуногематологических, микробиологических, в том числе бактериологических, паразитологических и вирусологических исследований

8. Характеристика современного лабораторного оборудования, принципы работы и правила эксплуатации современных медицинских изделий для диагностики in vitro 
9. Аналитические характеристики лабораторных исследований и их обеспечение

10. Методы расчета референтных интервалов клинических лабораторных показателей

11. Правила оформления медицинской документации, в том числе в электронном виде

По окончании обучения врач клинической лабораторной диагностики, врач-биохимик, врач-бактериолог должен уметь:
12. Определять перечень необходимых клинических лабораторных исследований для решения стоящей перед лечащим врачом диагностической задачи

13. Консультировать врача-клинициста и пациента по подготовке к исследованию и влиянию проводимого лечения на результаты клинических лабораторных исследований

14. Отбирать пробы и выбирать методы для проведения микробиологических исследований (бактериологических, вирусологических, микологических и паразитологических) с учетом правил обеспечения биологической безопасности. 

15. Оценивать влияние различных видов вариации и степень отклонения результата  клинических лабораторных исследований

16. Организовывать, производить контроль качества иммунохимических исследований на преаналитическом, аналитическом, постаналитическом этапах и оценивать его результаты

Выполнять клинические лабораторные исследования 

Проводить иммунохимические исследования биологического материала пациентов с учетом правил обеспечения биологической безопасности, для выявления возбудителей инфекций
Использовать оборудование, устройства, обеспечивающие биологическую безопасность при проведении микробиологических исследований (бактериологических, вирусологических, микологических и паразитологических), включая иммунологические

Идентифицировать и проводить внутривидовое типирование выделенных микроорганизмов иммунологическими методами (включая серологические)

Проводить интерпретацию результатов микробиологических исследований (бактериологических, вирусологических, микологических и паразитологических) с учетом их клинической, в том числе для мониторинга инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, санитарно-эпидемиологической значимости 

Оценивать и интерпретировать результаты клинических лабораторных исследований 
Давать рекомендации лечащему врачу по тактике ведения пациента и оценивать эффективность проводимого лечения на основании результатов клинических лабораторных исследований
Осуществлять дифференциальную диагностику часто встречающихся заболеваний на основании комплекса лабораторных показателей и клинических признаков
Формулировать заключение по результатам клинических лабораторных исследований 
Осваивать новые методы и внедрение клинических лабораторных исследований

Организовывать внедрение нового оборудования, предназначенного для выполнения клинических лабораторных исследований
Применять средства индивидуальной защиты при работе в медицинской микробиологической лаборатории
Вести медицинскую документацию, в том числе в электронном виде
По окончании обучения врач клинической лабораторной диагностики, врач-биохимик, врач-бактериолог должен владеть навыками:
Консультирование врачей-специалистов на этапе назначения клинических лабораторных исследований и на этапе интерпретации результатов клинических лабораторных исследований

Оценка влияния различных видов вариации на результаты клинических лабораторных исследований
Организация и проведение контроля качества клинических лабораторных исследований на преаналитическом, аналитическом, постаналитическом этапах, включая   внутрилабораторный и внешний контроль качества, 

Оценка результатов результатов внутрилабораторного и внешнего контроля качества клинических лабораторных исследований

Выполнение клинических лабораторных исследований биологического материала пациентов по профилю медицинской организации и составление клинико-лабораторного заключения: иммунологических, иммуногематологических для проведения терапевтического лекарственного мониторинга, бактериологических, паразитологических и вирусологических исследований

Проведение идентификации и внутривидового типирования выделенных микроорганизмов иммунологическими  методами.

Анализ результатов иммунохимических исследований с учетом их клинической значимости для мониторинга инфекций, для проведения терапевтического лекарственного мониторинга, связанных с оказанием медицинской помощи, в том числе у лиц с иммунодефицитными состояниями любой природы
Оценка патофизиологических процессов в организме пациента на основании результатов клинических лабораторных исследований 
Формулирование и оформление заключения по результатам иммунохимических лабораторных исследований 

Освоение новых методов клинических лабораторных исследований и внедрение нового медицинского оборудования, предназначенного для выполнения клинических лабораторных исследований
Ведение медицинской документации, в том числе в электронном виде
4. ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ

1. Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе повышения квалификации непрерывного образования врачей «Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем» проводится в форме экзамена 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 врачей «Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем». Обучающиеся, успешно прошедшие итоговую аттестацию, получают документ установленного образца о повышении квалификации  по специальностям
 
 
 
 
 
 
: «Клиническая лабораторная диагностика», «Медицинская биохимия», «Бактериология».

4. УЧЕБНЫЙ ПЛАН

дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 
непрерывного образования
 «Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем»
	№ п/п
	Наименование разделов

	Всего часов

	1
	Контроль качества лабораторных исследований.
	2

	2
	Лабораторные методы исследования инфекций передаваемых половым путем.
	8

	3
	Иммуноферментный анализ  в диагностике инфекций передаваемых половым путем.
	12

	4
	Молекулярно-биологические технологии в диагностике инфекций передаваемых половым путем.
	13

	     Экзамен
	1

	
	Всего часов обучения
	36


6. УЧЕБНО-ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН

дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 
непрерывного образования  
«Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем»
Программа состоит из 4-х разделов, включает итоговую  аттестацию. 

	№
	Наименование разделов, тем
	Всего
часов
	Лекции
	Практические занятия
	Формы контроля

	1
	Контроль качества лабораторных исследований.
	2
	2
	-
	Текущий контроль (тестирование)

	2
	Лабораторные методы исследования инфекций передаваемых половым путем.
	8
	6
	2
	Текущий контроль (тестирование)

	3
	Иммуноферментный анализ  в диагностике инфекций передаваемых половым путем.
	12
	8
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	4
	Молекулярно-биологические технологии в диагностике инфекций передаваемых половым путем.
	13
	9
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	
	Итоговая аттестация
	1
	
	
	Экзамен

	
	ИТОГО
	36
	25
	10
	


7. РАБОЧИЕ ПРОГРАММЫ УЧЕБНЫХ РАЗДЕЛОВ
Раздел 1

Контроль качества лабораторных исследований
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	2.1
	Внутрилабораторный контроль качества 

	2.2
	Источники вне- и внутрилабораторных погрешностей.

	2.3
	Применение контрольных  материалов. Выбор контрольных материалов.

	2.4
	Статистические параметры для оценки качества. Метод контрольных карт.  Правила Вестгарда. 

	2.5
	Межлабораторное сличение результатов лабораторных исследований.

	2.6
	Нормативная документация: приказы, клинические рекомендации, СОПы, методические указания ИППП. Протоколы лабораторной диагностики, документация.


Раздел 2

Лабораторные методы исследования инфекций, передаваемых половым путем
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	2.1
	Иммунная система при инфекции.

	2.2
	Микрофлора урогенительного тракта.

	2.3
	Клиника и эпидемиология инфекций, передаваемых половым путем. Сифилис, гонорея, хламидиоз, трихомониаз, уреаплазмоз, микоплазмоз, кандидоз. 

	2.4
	Правила и способы получения биологического материала для исследования инфекций передаваемых половым путем.

	2.5
	Лабораторные методы диагностики инфекций, передаваемых половым путем. 

	2.5.1
	Микроскопическое исследование нативных и окрашенных препаратов.  

	2.5.2
	Метод иммунофлюоресценции. 

	2.5.3
	Культуральные исследования. Определение чувствительности к антибиотикам.

	2.5.4 
	Иммунохимические методы определения антител и антигенов.  

	2.5.5
	Молекулярно-биологические методы исследования.


Раздел 3
Иммуноферментный анализ в диагностике инфекций, 

передаваемых половым путем
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	3.1
	Принципы иммуноферментного анализа, этапы. Приборы и оборудование для проведения иммуноферментного анализа. Автоматизация иммуноферментного анализа.

	3.2
	Диагностика инфекций передаваемых половым путем. Хламидиоз, трихомониаз, сифилис, уреаплазмоз, микоплазмоз.

	3.3
	Диагностика ВИЧ-инфекции. Лабораторные маркеры ВИЧ-инфекции.  Иммуноферментные анализ  в установлении факта зараженности и оценки стадии заболевания. Клиника СПИДа. 

	3.4
	Ошибки при проведении иммуноферментного анализа.  Ошибки при работе с автоанализаторами.  


Раздел 4 
Молекулярно-биологические технологии в диагностике инфекций 
передаваемых половым путем
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	4.1
	Полимеразная цепная реакция в диагностике заболеваний, передаваемых половым путем. Полимеразная цепная реакция с обратной транскрипции для определения РНК. Мультплексный качественный и количественный анализ.

	4.2
	Диагностика инфекций передаваемых половым путем. Гонорея, хламидиоз, трихомониаз, сифилис. Выявление ДНК Mycoplasma genitalium, Chlamydia trachomatis, Trichomonas vaginalis, Neisseria gonorrhoeae, Treponema pallidum. Мультиплексное выявление инфекций передаваемых половым путем.

	4.3
	Дисбиозы урогенитального тракта. Бактериальный вагиноз. Выявление ДНК 

Ureaplasma species, Ureaplasma urealyticum, Mycoplasma hominis, Gardnerella vaginalis,  Bacteroides species, Streptococcus agalactiae. Технология «Фемофлор®». Мультиплексное исследование дизбиозов урогенитального тракта.

	4.4
	Диагностика ВИЧ-инфекции.  Выявление провирусной ДНК вируса иммунодефицита человека, РНК вируса иммунодефицита человека. Определение вирусной нагрузки.

	4.5

	Типовые ошибки полимеразной цепной реакции на преаналитическом. аналитическом. постаналитическом  этапах.


8. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ.
8.1 ЛИТЕРАТУРА 
Основная литература

	№

п/п
	Заглавие 

	1
	Клиническая лабораторная диагностика. Национальное руководство. Т.1, 2. Под ред. В.В. Долгова, В.В. Меньшикова. М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013

	2
	Клинические рекомендации Российского общества дерматовенерологов и косметологов (РОДВиК) «Ведение больных инфекциями, передаваемыми половым путем, и урогенитальными инфекциями», Москва, 2015-2016 г

	3
	Кишкун А.А. Клиническая лабораторная диагностика.   М., ГЭОТАР-Медиа, 2019. - 1000 с.  

	4
	Шалепо К. В. и др. Иммуноферментный анализ (ИФА) в клинической лабораторной диагностике. Общие принципы. СПб: Санкт-Петербургский государственный педиатрический медицинский университет (СПбГПМУ), 2018

	5
	Просекова Е.В. Иммунологические методы исследования в клинической лабораторной диагностике. Владивосток: Медицина ДВ, 2016.

	6
	Кисина В.И., Гущин А. Е., Забиров К. И. Инфекции, передаваемые половым путем Под ред. Кисиной В.И. М., ГЭОТАР-Медиа, 2020 г. – 144 с.

	7
	Малова Е.С., Царев В.Н., Балмасова И.П. Специальные методы лабораторной диагностики инфекционных заболеваний. Учебно-методическое пособие. Под ред. Проценко Д.Д.  Практическая медицина, 2019. -80 с.

	8
	Зорина В.В. (сост.) Основы полимеразной цепной реакции (ПЦР). Методическое пособие. М.: ДНК-технология, 2012. - 80 с.

	9
	Хаитов Р.М.,  Игнатьева Г.А.,  Сидорович И.Г. Иммунология: норма и патология: учебник для студентов медицинских вузов и университетов. - М.:  2010. -  752 с.


Дополнительная литература

	№

п/п
	Заглавие 

	10
	Методическое пособие «Взятие, транспортировка, хранение клинического материала для ПЦР-диагностики», Интерлабсервис, Москва, 2014.

	11
	Клиническая лабораторная диагностика (методы и трактовка лабораторных исследований. Под ред. В.С. Камышникова. М.: МЕДпресс-информ, 2017.

	12
	Дмитриев Г.А., Глазко И.И. Диагностика инфекций, передаваемых половым путем. Под ред. Стальской Ю. Н. Издательство: Бином, 2007. – 320 с.

	13
	Иванов В.Г., Шараев П.Н. Основы контроля качества лабораторных исследований. Учебное пособие. Под ред. Макаровова С. В. М.: Лань, 2019 г.

	14
	Клинические рекомендации.  Молекулярно-биологическое исследование для выявления ДНК и/или РНК возбудителей инфекций, передаваемых половым путем (Neisseria gonorrhoeae, Chlamydia trachomatis, Mycoplasma genitalium, Trichomonas vaginalis) Москва, 2014

	15
	Долгов, В.В. Иммуноферментный анализ в клинико-диагностических лабораториях/ В.В. Долгов, Н.Г. Ракова, В.Е. Колупаев, Н.С. Рытикова// Москва, 2007. – 320 с.

	16
	Морозова Е.Н. Медицинская паразитология: лабораторная диагностика. Учебник. Под ред. В.П. Сергиева. Ростов-на-Дону: Феникс, 2017.

	17
	Ковальчук Л.В. [и др.] Иммунология: практикум: клеточные, молекулярные и генетические методы исследования: учебное пособие.  - М.: 2010. -  176 с.

	18
	Кожные и венерические болезни: учебник для студентов медицинских вузов. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2012.

	19
	Воробъев А.А. [и др.] Медицинская микробиология, вирусология и иммунология: учебник для студентов медицинских вузов.  - М.: 2012. -  704 с.

	20
	Зверев В.В., Бойченко М.Н. Медицинская микробиология, вирусология и иммунология: учебник в 2 томах. М., ГЭОТАР-Медиа, 2010.

	21
	Медицинская микробиология, иммунология и вирусология : учебник для медицинских вузов / А.И. Коротяев,  С.А. Бабичев . - Б. м. : Б. м., 2010. -  772 с.

	22
	Прилепская В.Н. «Инфекции, передающиеся половым путем» М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 160 с.

	23
	Николаева Л.И. «Вирус гепатита С: антигены вируса и реакция на них иммунной системы макроорганизма» информационно-методическое пособие. Новосибирск: «Вектор-Бест», 2009. – 78 с. 

	24
	Кухтинова Н.В., Кротов С.А., Кротова В.А. «Рецидивирующие и хронические формы хламидофилеза у детей» информационно-методическое пособие. Новосибирск: АртИнфоДата, 2012. – 88 с.

	
	Методы клинических лабораторных исследований. Под ред. В.С. Камышникова. М.: МЕДпресс-информ, 2018


8.2 Интернет-ресурсы
	№
	Наименование ресурса, ссылка
	Краткая характеристика

	1
	Научная электронная библиотека: http://elibrary.ru 
	Крупнейший российский информационный портал в области науки, технологии, медицины и образования, содержащий рефераты и полные тексты более 12 млн научных статей и публикаций.

	2
	Единое окно доступа к образовательным ресурсам: http://window.edu.ru/ 


	Обеспечивает свободный доступ к интегральному каталогу образовательных интернет-ресурсов, к электронной библиотеке учебно-методических материалов, к ресурсам системы федеральных образовательных порталов. Система создана по заказу Федерального агентства по образованию.

	3
	Правовая система «КонсультантПлюс» http://www.consultant.ru/

	Справочно-правовая система. Содержит законодательную базу, нормативно-правое обеспечение, статьи.

	4
	Министерство здравоохранения РФ: Документы.

https://www.rosminzdrav.ru/documents 


	Официальный сайт Министерства здравоохранения РФ, содержащий банк документов. Условия использования в соответствие с ГК, статьей №1286.1:https://www.rosminzdrav.ru/ministry/web-site/info

	5
	Российская государственная библиотека

 http://www.rsl.ru 


	Официальный сайт Российской государственной библиотеки Свидетельство о регистрации средства массовой информации: Эл № ФС 77-20215 от 13 декабря 2004 года

	6
	Книга Фонд

 http://www.knigafund.ru/ 


	Электронно библиотечная система. В собрании «КнигаФонда» представлены десятки тысяч актуальных электронных учебников, учебных пособий, научных публикаций, учебно-методических материалов, научных публикаций и периодических изданий Договор № 135/14/154 от 05.12.2014

	7
	Электронно-библиотечна я система НГМУ (ЭБС НГМУ) http://library.ngmu.ru/ 


	Обеспечивает обучающихся доступом к электронным научным и образовательным ресурсам. Фонд ЭБС НГМУ представлен полнотекстовыми электронными ресурсами, изданных в НГМУ, КрасГМУ, СОГМА, НГТУ, НГПУ Свидетельство о регистрации БД №2013620548 от 14.03.2013; свидетельство о регистрации СМИ Эл№ФС77-54265 от 24.05.2013

	8
	ClinicalKey 
https://www.clinicalkey.com
	Руководства, учебники, справочники, журналы по медицинским специальностям, клинические рекомендации практические навыки, видеоклипы. Договор №135/15/53 от 27.04.2015

	9
	Федеральная электронная медицинская библиотека 

http://feml.scsml.rssi.ru/fe 

ml 


	Федеральная электронная медицинская библиотека (ФЭМБ) входит в состав единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения в качестве справочной системы Соглашение о сотрудничестве от 18.06.2015

	10
	Научная электронная библиотека http://www.elibrary.ru/ 


	Журнальная база данных содержит информацию о содержании свыше 700 научных медицинских журналов – российских и зарубежных. Многие описания публикаций снабжены рефератами. Отдельные статьи представлены в полнотекстовом варианте Условия использования в соответствие с ГК, статьей №1286.1: 75 

http://elibrary.ru/copyright.asp

	11
	MedLinks.ru 
http://www.medlinks.ru/ 


	Медицинская библиотека он-лайн. Свободный доступ к полным текстам.Условия использования в соответствие с ГК, статьей №1286.1: http://www.medlinks.ru/pravo.php

	12
	Медицина в Интернет http://www.rmj.ru/internet. 

htm 


	Каталог ресурсов на сайте «Русского медицинского журнала». Среди разделов каталога: «Медицинские серверы», «Медицинские журналы», «Медицинские учреждения России», «Частные медицинские страницы» и др.Зарегистрировано в Министерстве по делам печати, телерадиовещания и средств массовых коммуникаций РФ ПИ № ФС77-41718. Условия использования в соответствие с ГК, статьей №1286.1: http://www.rmj.ru/disclaimer.htm

	13
	ConsiliumMedicum http://www.consilium-med 

icum.com/ 


	Сайт содержит обширный каталог медицинских ресурсов для специалистов (раздел «Интернет-навигатор»): ссылки на сайты по различным областям медицины, профессиональные газеты и журналы, научно-исследовательские организации, видеоконференции. Условия использования в соответствие с ГК, статьей №1286.1: http://www.con-med.ru/agreements/
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	КиберЛенинка. 

http://cyberleninka.ru/ 


	Научная электронная библиотека, основными задачами которой является популяризация науки и научной деятельности, общественный контроль качества научных публикаций, развитие современного института научной рецензии и повышение цитируемости российской науки Условия использования в соответствие с ГК, статьей №Статья 1286.1:http://cyberleninka.ru/about

	15
	PubMed 
http://www.ncbi. 

nlm.nih.gov/pubmed 


	Содержит более 19 миллионов ссылок на статьи 

из биомедицинских журналов и MEDLINE . Записи могут содержать ссылки на полные тексты статей из PubMed или сайты издателей Условия использования в соответствие с ГК, статьей №1286.1: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK3827/


8.3. МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ

Кадровое обеспечение: 

кадровое обеспечение реализации Программы соответствует требованиям штатного расписания кафедры клинической лабораторной диагностики. 
Для проведения обучения имеется:
· необходимый набор материально-технического обеспечения для реализации дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Диагностика заболеваний, передаваемых половым путем» включает в себя специально оборудованные помещения для проведения учебных занятий, в том числе:
· аудитории, оборудованные мультимедийными средствами обучения, микроскопами и иным оборудованием, 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 электронном виде (учебная программа, учебно-тематический план, набор слайд-презентаций по основным темам);

- канцелярскими принадлежностями: бумага для письма А4, блокноты, ручки, карандаши, фломастеры и т.п.
9. ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 
9.1. Примерная тематика контрольных вопросов

1.Микрофлора урогенительного тракта.

2. Функциональная организация иммунной системы

3. Иммунная система при инфекции. 
4. Состояние иммунитета и методы диагностики инфекционных заболеваний 
5. Иммунологические лабораторные показатели при диагностике инфекционных болезней

6. Организация контроля качества, порядок проведения, основные требования, предъявляемые к  проведению контроля качества.

7. Нормативные документы, определяющие деятельность лабораторной службы

8. Основные ошибки при проведении иммуноферментного анализа. 
9. Иммуноферментный анализ в диагностике инфекций передаваемых половым путем.
10. Лабораторными методами ПЦР-диагностики при исследовании инфекций передаваемых половым путем.
11. Современные методы диагностики хламидиоза.

12. Иммунохимические методы в диагностике сифилиса.

13. Современные методы диагностики гонореи. 

14. Диагностика микоплазменных инфекций.

15. Динамика серологических маркеров при ВИЧ-инфекции.
16. Условия взятия соскобов и мазков из урогенитального тракта для выявления ДНК микроорганизмов.
17. Диагностика бактериального вагиноза. 

18. Технологии,  применяемые для одновременного определения в биоматериале  ДНК разных возбудителей?
19. Основные ошибки при подготовке и проведении анализа методом ПЦР.
20. Правила и способы получения биологического материала для исследования инфекций передаваемых половым путем. 

9.2. Примеры заданий, выявляющих практическую
подготовку врача клинической лабораторной диагностики, врача-биохимика, 

врача-бактериолога

1.  Составить план обследования пациента с ВИЧ-инфекцией в зависимости от стадии  заболевания.
2. Выберите тесты для диагностики урогенитального хламидиоза. 
3. Перечислите трепанемные и нетрепанемные тесты в диагностике сифилиса.

4. Перечислите показания для применения технология «Фемофлор®».
5. Опишите алгоритм проведения полимеразной цепной реакции. 
6. Представьте формулу для расчета индекса позитивности.

7. Опишите возможные ошибки при проведении иммуноферментного анализа.

8. Опишите принцип построения контрольных карт. 

9. Интерпретация результатов ПЦР искомой нуклеиновой кислоты с учетом внутреннего контроля. 

10.  Перечислите этапы борьбы с контаминацией реакционной смеси продуктами предыдущих амплификаций.  

9.3. Примеры тестовых заданий

Инструкция: выберите один правильный ответ:

1. В основе иммунохимических методов лежит взаимодействие:
 1. преципитата с субстратом

 2. антигена с антителом

 3. сыворотки с иммуноглобулином

 4. комплемента с носителем

 5. Фермента с субстратом
2. Иммуноглобулины синтезируются и секретируются:
 1. Т-лимфоцитами


 2. нейтрофилами

 3. плазматическими клетками

 4. макрофагами

 5. Гепатоцитами

3. Молекула иммуноглобулина состоит из:
 1. 2-х тяжелых и 2-х легких цепей

 2. 2-х тяжелых цепей

 3. 2-х легких цепей

 4. 4-х тяжелых цепей

 5. 4-х легких цепей
8. Ig G не способны:
1. связывать комплимент
 

2. связывать токсины

3. проходить через плаценту

4. участвовать противовирусной защите

5. обеспечивать защиту на поверхности слизистых
10. Способность организма отвечать на повторное введение антигена иммунологической реакцией, характеризующейся большей силой и более быстрым развитием 

1. иммунологическая толерантность 

2. иммунологический ответ 

3. иммунологическую память 

4. иммунологическое взаимодействие 

11. Антигенность и иммуногенность антигена определяет 

1. шлеппер 

2. эпитоп 

3. Т-лимфоцит 

4. аминокислотный остаток 

12. Количество одинаковых эпитопов на молекуле антигена определяет его

1. антигенность 

2. иммуногенность 

3. специфичность 

4. валентность 

13. Антигены общие для человека и микроорганизмов 

1. суперантигены 

2. аллоантигены 

3. ксеноантигены 

4. изоантигены

17. Основной класс антител, имеет молекулярную массу около 160000 дальтон. На его долю приходится 70-80% всех сывороточных иммуноглобулинов 

1. иммуноглобулины класса G 

2. иммуноглобулины класса М 

3. иммуноглобулины класса А 

4. иммуноглобулины класса Е 

23. Недостаточная отмывка не связавшихся реагентов при постановке ИФА может привести к 

1. получению ложноположительного результата

2. остановке реакции

3. получению ложноотрицательного результата

4. получению сомнительного результата

24. положительный результат ИФА IgM при отрицательных результатах других серологических тестов и отсутствии клинических проявлений сифилиса может свидетельствовать о 

1. инкубационном периоде сифилиса

2. позднем скрытом сифилисе

3. раннем скрытом сифилисе

4. первичном сифилисе

25. При постановке ИФА оптическая плотность фиксируется выше допустимого уровня для исправления ошибки необходимо

1. развести исследуемый образец

2. повторить анализ с использованием половины объема образца

3. повторить анализ с использованием стандарта высокой концентрации

4. экстраполировать значения с учетом высоких показателей

26.  При постановке ИФА получены повышенные значения оптической плотности образцов и стандартов. Возможная причина связана с

1. ошибкой в последовательности при внесении стандартов

2. контаминацией наконечника, резервуара диспенсера или раствора субстрата ферментным конъюгатом

3. ошибкой при разведении конъюгата

4. тем, что хромогенный субстрат находился на свету перед использованием

27. При постановке количественного метода ИФА получена неправильная форма графика калибровочной зависимости. Причина этой ошибка не может быть 

1. высокая температура воздуха в помещении лаборатории

2. ошибочно приготовлен раствор стандарта

3. ошибка в последовательности при внесении стандартов

4. неправильная промывка и удаление раствора из ячеек

29. Ключевым моментом в иммунологических методах является реакция

1. взаимодействия антигена с антителом

2. включения комплемента

3. преципитации

4. гидролиза

30. С помощью иммунохимических методов можно определять

1. гормоны

2. ДНК

3. РНК 

4. общий билирубин

32. Лица без клинических проявлений заболевания с подозрением на скрытый сифилис должны быть обследованы с помощью

1. РМП + ИФА + РПГА

2. РМП + ИФА

3. РМП + РПГА

4. ИФА + РПГА

33. Эффективность специфической терапии сифилиса оценивают по

1. микрореакции преципитации (МРП)

2. ИФА IgG

3. ИФА IgM

4. ИФА суммарным

34. Основной тестовой реакцией диагностики ВИЧ инфекции является ИФА для обнаружения

1. антител

2. антигенов

3. gp 7

4. gp 12

37. При постановке иммуноферментного анализа для диагностики хламидиоза определены  IgM, что свидетельствует

1. об остром процессе

2. о реконвалесценции

3. об отсутствии заболевания

4. о хронической инфекции

38. Для серологического метода диагностики хламидиоза применяется реакция

1. иммуно-ферментного анализа

2. кольцепреципитации

3. преципитации в агаре

4. торможения гемагглютинации

39. Структура молекулы иммуноглобулина включает ____________ цепи 

1. 2 тяжелые и 2 легкие

2. 1 тяжелую цепь и 3 легкие

3. 4 легкие

4. 4 тяжелые

41. При вторичном иммунном ответе первыми синтезируются иммуноглобулины класса

1. G

2. A

3.М

4.Е

42. При первичном иммунном ответе первыми синтезируется иммуноглобулины класса

1. M
2. E
3. G
4. D
44. Серологический метод используется для выявления

1. антител

2. бактериальных клеток

3. опухолевых клеток

4. моноцитов

47. Иммунодиагностика при инфекционных заболеваниях направлена на

1. идентификацию возбудителя

2. идентификацию дефектов иммунитета

3. определение степени тяжести

4. определение распространенности процесса 

51. Продуцентом иммуноглобулинов заданной специфичности является

1. плазматическая клетка

2. нейтрофил

3. тучная клетка

4. базофил

52. Свойством, характерным для полного антигена, является

1. иммуногенность

2. авидность

3. аффинность

4. вариабельность

54. Органы центральной иммунной системы

1. печень и селезенка

2. костный мозг и тимус

3. селезенка и лимфатические узлы

4. тимус и Пейеровы бляшки

55.  Какая клетка является общим предшественником всех клеток крови

1. лимфоцит

2. моноцит

3. HSC - стволовая гемопоэтическая клетка

4. Лейкоцит

57. Клетки, способные специфически распознавать антиген

1. макрофаги

2. нейтрофилы

3. лимфоциты

4. эозинофилы

58.  ИФА является стандартным, «рутинным» анализом благодаря

1.  не высокой стоимости

2. экологической безопасности

3. экологической безопасности

4. не высокой стоимости и экологической безопасности

1. Выберите срок контроля излеченности трихомониаза методом ПЦР после окончания лечения:

1. 14 дней

2. 1 месяц 
3. 3 недели.
2. Преимущество метода ПЦР в исследования инфекций передаваемых половым путём: 

1. позволяет обнаружить ДНК или РНК практически всех патогенов 
2. простое взятие биоматериала

3. чувствительность и специфичность 80%

4. позволяет контролировать эффективность вакцинации.

3. Наиболее чувствительный метод в исседования инфекций передаваемых половым путём: 

1.метод полимеразной цепной реакции 
2. иммуноферментный метод 

3. культуральное исследование

4. микроскопическое исследование

4.  Метод рекомендованный для диагностики всех инфекций передаваемых половым путем, вызванных безусловно патогенной микрофлорой: 

1. молекулярно-биологические методы выявления ДНК возбудителе 
2иммуноферментный анализ выявления антигенов возбудителей

3. иммуноферментный анализ выявления антител 

4. культуральное исследование

5. световая микроскопия
5. Наиболее чувствительный и специфичный метод применяемые для диагностики урогенитального хламидиоза: 

1. метод ПЦР 
2. культуральный  

3. микроскопия

4. прямая иммунофлюоресценция. 
6.  Для контроля излеченности урогенитального хламидиоза применяется: 

1. иммуноферментный метод определения антител

2. иммуноферментный метод определения антигенов

3. метод ПЦР 
4. микроскопия.

7.  Найдите соответствие между методом выявления хламидийной инфекции методом NASBA с целью установления излеченности и сроками выполнения после окончания лечения:

1. 1 недели 
2. 2 недели 
3. 3 недели

4.  4 недели
9.  С целью диагностики урогенитального хламидиоза методом ПЦР у мужчин исследуют: 

1. соскоб слизистой оболочки уретры 
2. соскоб слизистой оболочки прямой кишки

3. сперму

4. кровь

15.  В основе ПЦР-анализа лежит:
1. полимеризация молекул
2. различная скорость движения молекул
3. взаимодействие между антигеном и антителом
4. величина заряда молекулы белка
5. копирование специфических участков молекулы ДHК 
16.  ПЦР-анализ основан на принципе:

1. компартментализации
2. клонирования
3. копирования 
4. комплементарности 

5. компетентности

� Пункт 4 статьи 76 Федерального закона от 29 декабря 2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2012, № 53, ст. 7598; 2013, № 19, ст. 2326; № 23, ст. 2878, ст. 2930; № 27, ст. 3462; № 30, ст. 4036; № 48, ст. 6165; 2014, № 4, ст. 562; № 6, ст. 566; № 19, ст. 2289; № 22, ст. 2769; № 23, ст. 2933; № 26, ст. 3388; № 30, ст. 4217, ст. 4257, ст. 4263; 2015, № 42, ст. 53, ст. 72; № 14, ст. 2008; № 27, ст. 3951, ст. 3989; № 29, ст. 4339, ст. 4364; № 51, ст. 7241; 2016, № 1, ст. 8, ст. 9, ст. 24, ст.78) (далее – Федеральный закон № 273-ФЗ).  


� Пункт 9 приказа Министерства образования и науки Российской Федерации от 1 июня 2013 г. № 499 «Об утверждении Порядка организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным программам» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 20 августа 2013 г., регистрационный № 29444) с изменениями, внесенными приказом Министерства образования и науки Российской Федерации от 15 ноября 2013 г. № 1244 (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 14 января 2014 г., регистрационный № 31014) (далее – приказ Министерства образования и науки Российской Федерации № 499).  


� Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 23 июля 2010 г. № 541н «Об утверждении Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел «Квалификационные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 25 августа 2010 г., регистрационный № 18247).  


� Приказ  Министерства труда и социальной защиты РФ от 14 марта 2018 г. № 145н “Об утверждении профессионального стандарта «Специалист в области клинической лабораторной диагностики» (зарегистрировано в Минюсте РФ 3 апреля 2018 г., регистрационный номер № 50603),


� Приказ  Министерства труда и социальной защиты РФ от 4 августа 2017 г. N 613н "Об утверждении профессионального стандарта «Врач-биохимик» (дата регистрации в Минюсте РФ  25 августа 2017г.. регистрационный номер № 47968),


� Проект  Приказа Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации (27.11.2018) об утверждении профессионального стандарта «Медицинский микробиолог» (находится на утверждении в Министерстве труда и социальной защиты Российской Федерации с 3 июля 2020 г.)


� Подпункт 1 пункта 10 статьи 60 Федерального закона № 273-ФЗ, пункт 19 приказа Министерства образования и науки Российской Федерации № 499.


� Приказ Минздрава России N 334н от 02.06.2016 «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов» (с изменениями на 26.04.2018).


� Приказ МЗ РФ № 926 от 21.11.2017 «Об утверждении концепции развития непрерывного медицинского и


фармацевтического в Российской Федерации на период до 2021 года».





� Приказ Министерства здравоохранения РФ от 22 декабря 2017 г. N 1043н "Об утверждении сроков и этапов аккредитации специалистов, а также категорий лиц, имеющих медицинское, фармацевтическое или иное образование и подлежащих аккредитации специалистов"


� Приказ Минздрава РФ от 21.12.2018 № 898н "О внесении изменений в сроки и этапы аккредитации специалис-тов, а также категорий лиц, имеющих медицинское, фармацевтическое или иное образование и подлежащих аккредитации специалистов, утвержденных Приказом № 1043н Министерства здравоохранения РФ от 22.12.2017".


� Приказ Минздрава России от 26.04.2018 N 192н "О внесении изменений в Положение об аккредитации специа-листов, утвержденное приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 2 июня 2016 г. N 334н" (Зарегистрировано в Минюсте России. Зарегистрировано в Минюсте России 23 мая 2018 г. N 51153.


� Приказ Минздрава России от 20.01.2020 N 34н "О внесении изменений в Положение об аккредитации специа-листов, утвержденное приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 2 июня 2016 г. N 334н" (Зарегистрировано в Минюсте России 19.02.2020 N 57543)








