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1. Пояснительная записка 

 
 

1.1.   Дополнительная    профессиональная    программа    повышения    квалификации 

«Актуальные вопросы неотложной нефрологии. Гемодиализ» (далее – Программа) разработана 

в соответствии с Федеральным законом от 29 декабря 2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в 

Российской Федерации», Порядком организации и осуществления образовательной деятельности 

по дополнительным профессиональным программам, утвержденным приказом Министерства 

образования и науки Российской Федерации от 1 июля 2013 г. №499 (зарег. в Минюсте России 

20 августа 2013г. №29444), порядком и сроком совершенствования медицинскими работниками 

и фармацевтическими работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по 

дополнительным профессиональным образовательным программам в образовательных и 

научных организациях, утвержденным приказом Минздрава России от 03 августа 2012г. №66н 

(зарег. в Минюсте России 04 сентября 2012г. №25359). 

При разработке Программы учтены требования: 

- Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и 

служащих, раздел «Квалификационные характеристики должностей в сфере здравоохранения», 

утв. Приказом Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 23 июля 2010г. 

№541н; 

-Профессионального стандарта 02.041 «Врач-нефролог» Утвержден приказом 

Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 20 ноября 2018 года N 712н 

-Федерального государственного образовательного стандарта высшего образования по 

специальности 31.08.43 Нефрология (уровень подготовки кадров высшей квалификации). 

Утвержден приказом Министерства образования и науки РФ от 25 августа 2014 г. N 1085 

-Профессионального стандарта 02.009 «Врач-лечебник (врач-терапевт участковый)» 

Утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 21 

марта 2017 года N 293н  

-Федерального государственного образовательного стандарта высшего образования по 

специальности 31.08.49 Терапия (уровень подготовки кадров высшей квалификации). Утвержден 

приказом Министерства образования и науки РФ от 25 августа 2014 г. N 1092 

Указанные требования реализуются в Программе путем изучения соответствующих 

дисциплин, занятий, промежуточной и итоговой аттестации. 

Программа реализуется в заочной форме с применением электронного дистанционного 

обучения. 

Под электронным обучением понимается организация образовательной деятельности с 

применением содержащейся в базах данных и используемых при реализации Программы 

информации и обеспечивающих ее обработку информационных технологий, технических 

средств, а также информационно-телекоммуникационных сетей, обеспечивающих передачу по 
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линиям связи указанной информации, взаимодействие обучающихся и педагогических 

работников. 

Применение электронного обучения обеспечивает освоение слушателями Программы в 

полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

Освоение Программы завершается итоговой аттестацией слушателей. Лицам, успешно 

освоившим Программу и прошедшим итоговую аттестацию, выдаются удостоверения о 

повышении квалификации установленного образца. 

Лицам, не прошедшим итоговой аттестации, выдается справка об обучении или о периоде 

обучения по образцу, установленному в АНО ДПО «ДДМ». 

 
Актуальность программы и сфера применения слушателями полученных 

компетенций (профессиональных компетенций). 

 
Актуальность дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 

«Актуальные вопросы неотложной нефрологии. Гемодиализ» заключается в том, что среди 

заболеваний, с которыми сталкивается врач, немалый удельный вес составляют болезни почек. 

Почки поражаются и при ряде других заболеваний, прежде всего системных, когда 

своевременное выявление и правильное понимание сущности обнаруживаемой нефропатии 

имеет важное практическое значение. Не редкость – возникновение нефропатии при различных 

лекарственных реакциях, особенно в связи с распространенной полипрагмазией. Многие болезни 

почек встречаются у лиц молодого и среднего возраста, поэтому диагностика, лечение и 

профилактика болезней почек становится не только медицинской, но и социальной проблемой. 

В связи с этим необходима подготовка специалистов для оказания высококвалифицированной 

медицинской помощи населению. 

 
1.2 Цели и задачи дисциплины (модуля) 

 
 

Цель учебной дисциплины является систематизация и углубление профессиональных 

знаний, умений, навыков, освоение новых знаний, методик в области нефрологии. 

Основные задачи дисциплины (модуля): 

-совершенствование знаний о методах врачебных манипуляций, необходимых для 

оказания помощи больным с патологией почек; 

-приобретение и совершенствование знаний по вопросам интерпретацией данных 

клинических и лабораторно-инструментальных исследований, использующихся в 

нефрологической практике; 
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-приобретение и совершенствование знаний по вопросам дифференциальной 

диагностики, диагностики, и тактике ведения больного с патологией почек; 

-обновление существующих теоретических и освоение новых знаний, методик и изучение 

передового практического опыта в области нефрологии. 

 
Требования к квалификации. Высшее образование - специалитет по одной из 

специальностей: «Лечебное дело», «Педиатрия» подготовка в интернатуре/ординатуре по 

специальности «Нефрология» или профессиональная переподготовка по специальности 

«Нефрология» при наличии высшего образования (ординатура) по одной из специальностей: 

 «Общая врачебная практика (семейная медицина)», «Педиатрия», «Терапия», «Хирургия». 

 
 

1.3. Компетенции обучающегося, совершенствуемые в результате освоения 

данной образовательной программы. 

 
Обобщенная трудовая функция профессионального стандарта «Врач-нефролог»: 

(код A) Оказание медицинской помощи пациентам по профилю "нефрология", в том числе 

реципиентам трансплантированной почки. 

А/01.8 Проведение обследования пациентов, в том числе реципиентов 

трансплантированной почки, в целях выявления заболеваний и (или) нарушений функции почек 

и постановки диагноза. 

А/02.8 Назначение лечения и контроль его эффективности и безопасности у пациентов с 

заболеваниями и (или) нарушениями функции почек, в том числе реципиентов 

трансплантированной почки. 

А/03.8 Проведение заместительной почечной терапии (гемодиализ, перитонеальный 

диализ) у пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек, в том числе 

реципиентов трансплантированной почки, контроль ее эффективности и безопасности. 

Характеристика профессиональных компетенций, подлежащих совершенствованию: 

профилактическая деятельность: 

-готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, 

предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю диагностику, 

выявление причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение 

вредного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания (ПК-1); 

-готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и 

осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными (ПК-2); 

диагностическая деятельность: 

-готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, 
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синдромов заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической 

классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5); 

лечебная деятельность: 

-готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании нефрологической 

медицинской помощи (ПК-6); 

реабилитационная деятельность: 

-готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, 

немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской 

реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8); 

психолого-педагогическая деятельность: 

-готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9). 

Обобщенная трудовая функция профессионального стандарта «Врач-лечебник 

(врачтерапевт участковый)»:  

(код A) Оказание первичной медико-санитарной помощи взрослому населению в 

амбулаторных условиях, не предусматривающих круглосуточного медицинского наблюдения и 

лечения, в том числе на дому при вызове медицинского работника.  

А/02.7 Проведение обследования пациента с целью установления диагноза.  

А/03.7 Назначение лечения и контроль его эффективности и безопасности.  

A/05.7 Проведение и контроль эффективности мероприятий по профилактике и 

формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению населения. 

 Характеристика профессиональных компетенций, подлежащих совершенствованию:  

профилактическая деятельность:  

-готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, 

предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю диагностику, 

выявление причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение 

вредного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания (ПК-1);  

-готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и 

осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными (ПК-2);  

диагностическая деятельность:  

-готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, 

синдромов заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической 

классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5);  
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лечебная деятельность:  

-готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтической 

медицинской помощи (ПК-6);  

реабилитационная деятельность:  

-готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, 

немедикаментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в медицинской 

реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);  

психолого-педагогическая деятельность:  

-готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9). 

 
1.4. Перечень планируемых результатов обучения по дисциплине (модулю): 

 
 

Знания: 

Общие вопросы организации медицинской помощи населению по профилю 

"нефрология"; 

Этиология и патогенез, патоморфология, клиническая картина, классификация, 

дифференциальная диагностика, особенности течения и исходы нефрологических заболеваний 

и их осложнений с учетом возрастных особенностей; 

Порядок оказания медицинской помощи населению по профилю "нефрология"; 

Стандарты первичной специализированной медико-санитарной помощи, 

специализированной, в том числе, высокотехнологичной медицинской помощи населению по 

профилю "нефрология"; 

Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи пациентам по профилю "нефрология"; 

Медицинские показания и медицинские противопоказания к использованию методов 

инструментальной диагностики у пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции 

почек с учетом возрастных особенностей; 

Изменения со стороны функции почек при заболеваниях других органов и систем 

организма человека с учетом возрастных особенностей; 

Медицинские показания к направлению пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями 

функции почек на заместительную почечную терапию, в том числе на трансплантацию почки с 

учетом возрастных особенностей; 

Международная классификация функционирования, ограничений жизнедеятельности и 

здоровья (далее - МКФ); 
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Методы медикаментозного лечения, медицинские показания к применению медицинских 

изделий, лечебного питания у пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек 

в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 

Механизм действия лекарственных препаратов, медицинских изделий и лечебного 

питания, применяемых в нефрологии; медицинские показания и медицинские противопоказания 

к назначению; возможные осложнения, побочные действия, нежелательные реакции, в том числе 

серьезные и непредвиденные; 

Методы немедикаментозного лечения заболеваний почек; медицинские показания и 

медицинские противопоказания; возможные осложнения, побочные действия, нежелательные 

реакции, в том числе серьезные и непредвиденные; 

Способы предотвращения или устранения осложнений, побочных действий, 

нежелательных реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших при 

обследовании или лечении пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функций почек; 

Порядки проведения медицинских осмотров, диспансеризации, диспансерного 

наблюдения пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек, получающих 

заместительную почечную терапию; 

Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек, получающих 

заместительную почечную терапию; 

Методы замещения функции почек, медицинские показания и медицинские 

противопоказания; возможные осложнения, побочные действия, нежелательные реакции, в том 

числе серьезные и непредвиденные, у пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями 

функции почек, получающих заместительную почечную терапию; 

Умения: 

 
Обосновывать и планировать объем лабораторных исследований пациентов с 

заболеваниями и (или) нарушениями функции почек в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Интерпретировать и анализировать результаты лабораторных исследований пациентов с 

заболеваниями и (или) нарушениями функции почек; 

Обосновывать и планировать объем инструментальных исследований у пациентов с 

заболеваниями и (или) нарушениями функции почек: ультразвуковое исследование (далее - 

УЗИ), нефросцинтиграфию, компьютерную томографию, магнитно-резонансную томографию 

(далее - МРТ), экскреторную урографию - в соответствии с действующими порядками оказания 
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медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Применять при обследовании пациентов с заболеваниями почек и (или) нарушением 

функции почек медицинские изделия в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи, обеспечивать 

безопасность их применения; 

Выявлять клинические симптомы и синдромы у пациентов с заболеваниями и (или) 

нарушениями функции почек; 

Разрабатывать план лечения пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функций 

почек в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Назначать лекарственные препараты, лечебное питание пациентам с заболеваниями и 

(или) нарушениями функции почек, в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Оценивать эффективность и безопасность применения лекарственных препаратов, 

медицинских изделий и лечебного питания у пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями 

функции почек; 

Предотвращать или устранять осложнения, побочные действия, нежелательные реакции, 

в том числе серьезные и непредвиденные, возникшие в результате диагностических или 

лечебных манипуляций, применения лекарственных препаратов, медицинских изделий, 

лечебного питания и (или) немедикаментозного лечения; 

Проводить мониторинг заболевания и (или) состояния, корректировать план лечения в 

зависимости от особенностей течения; 

Оказывать медицинскую помощь пациентам при неотложных состояниях, вызванных 

заболеваниями или нарушениями функции почек, в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Разрабатывать программу заместительной почечной терапии, в том числе с учетом 

степени тяжести основного и сопутствующих заболеваний, наличия инфекционных и 

неинфекционных осложнений, функции доступа для проведения заместительной почечной 

терапии, в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Проводить комплексную оценку доступа для заместительной почечной терапии на 
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основании клинического состояния пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции 

почек и по результатам исследования неинвазивными инструментальными методами его 

функции на всех последующих этапах лечения; 

Владения навыками: 

Направление пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек на 

лабораторные и инструментальные исследования в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Установление диагноза с учетом действующей Международной статистической 

классификации болезней и проблем, связанных со здоровьем (далее - МКБ); 

Разработка плана лечения пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями функции 

почек с учетом диагноза, возраста и клинической картины в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи; 

Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий и лечебного питания 

пациентам с заболеваниями (или) нарушениями функции почек в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи; 

Выполнение манипуляций пациентам с заболеваниями и (или) нарушениями функции 

почек в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Профилактика или лечение осложнений, побочных действий, нежелательных реакций, в 

том числе серьезных и непредвиденных, возникших в результате диагностических или лечебных 

манипуляций, применения лекарственных препаратов и (или) медицинских изделий, 

немедикаментозного лечения; 

Разработка плана лечения с целью восстановления и поддержания функции почек 

методами заместительной почечной терапии, организационно-методическое руководство по 

выполнению контроля эффективности оказания медицинской помощи методами диализа в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи; 

Разработка плана оперативных вмешательств для формирования, имплантации, 

реконструкции, удаления, закрытия, лигирования, смены (реинтеграции), замены сегмента 

(порта), смены доступа для проведения заместительной почечной терапии в соответствии с 
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действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи; 

Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий, лечебного питания и 

немедикаментозной терапии при проведении заместительной почечной терапии в соответствии 

с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов 

медицинской помощи; 

Оценка эффективности и безопасности применения лекарственных препаратов, 

медицинских изделий, лечебного питания и немедикаментозной терапии при проведении 

заместительной почечной терапии в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Оценка риска развития осложнений у пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями 

функции почек при проведении заместительной почечной терапии, определение перспективы 

восстановления функций почек, определение прогноза течения заболевания; 

Разработка плана профилактических мероприятий по предупреждению и снижению 

инфекционных и неинфекционных осложнений, побочных действий, том числе серьезных и 

непредвиденных, возникших в результате лечебных манипуляций, применения лекарственных 

препаратов и (или) медицинских изделий, немедикаментозного лечения, у пациентов с 

заболеваниями и (или) нарушениями функции почек при проведении заместительной почечной 

терапии. 

 
1.5 Категория обучающихся – высшее профессиональное образование по одной из 

специальностей «Лечебное дело», «Педиатрия», и послевузовское профессиональное 

образование (интернатура/ординатура или профессиональная переподготовка) по специальности 

«Нефрология», «Терапия», без предъявления требований к стажу работы. 

 
1.6. Форма обучения: заочная, с применением дистанционных технологий. 

 
 

1.7. Форма документа, выдаваемого по результатам освоения программы: 

удостоверение о повышении квалификации. 

 
 

2. УЧЕБНО-ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН 
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№ 

п/п 

Наименование разделов и дисциплин В том числе Всего 

часов 

Лекции Самостоятельная 

работа* 

1. Модуль I. Актуальные вопросы 

неотложной нефрологии. 

Первичные и вторичные заболевания 

почек. 

26 3 29 

1.1 Вопросы нефрологии. 8 1 9 

1.2 Первичные заболевания почек. 9 1 10 

1.3 Вторичные заболевания почек. 9 1 10 

2 Модуль II. Острое почечное 

повреждение. 

17 4 21 

2.1 Этиология, патогенез, лечение, 

профилактика. 

9 2 11 

2.2 Отдельные формы ОПП 8 2 10 

3 Модуль III. Хроническая болезнь почек. 23 5 28 

3.1 Хроническая болезнь почек. 

Нефропротекторная стратегия. 

15 5 20 

3.2 Методы внепочечного очищения крови. 5  5 

3.3 Общие принципы ведения диализных 

больных. Трансплантация почки. 

3  3 

4 Модуль IV. Методы 

экстракорпоральной терапии 

(гемодиализ, перитонеальный 

диализ, гемодиафильтрация). 

38 4 42 

4.1 Общие принципы 

экстракорпоральной терапии. 

9  9 

4.2 Методика острого диализа. Методика и 

процедура. Хронический гемодиализ. 

10 2 12 

4.3 Гемодиафильтрация, гемофильтрация. 9  9 

4.4 Показания и противопоказания к выбору 

соответствующего метода 

экстракорпоральной терапии. 

10 2 12 
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5 Модуль V. Гемодиализ. 16 4 20 

5.1 Виды гемодиализа. 8 2 10 

5.2 Осложнения гемодиализа. 8 2 10 

 Итоговая аттестация 4  4 

 Итого 120 20 144 

*Самостоятельная работа реализуется в форме тестовых заданий по тематикам модулей 

программы. 

 
3. КАЛЕНДАРНЫЙ УЧЕБНЫЙ ГРАФИК 

 

 
 Периоды освоения* 

1 месяц 

Понедельник УД 

Вторник УД 

Среда УД 

Четверг УД 

Пятница УД 

Суббота ИА 

Воскресенье В 

 

* 4 учебные недели = 144 акад. часов 

УД - учебный день (состоит из изучения лекционного материала и самостоятельной 

работы) 

ИА – итоговая аттестация (тестирование) 

В- выходной день 

 

 

4. СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫ 

 

Модуль I. Актуальные вопросы неотложной нефрологии. Первичные и 

в торичные заболевания почек. 

 

Тема 1. Вопросы нефрологии. 

Организация и структура нефрологической службы. Правовые основы российского 

здравоохранения. МСЭ при заболеваниях почек. Санитарно-гигиеническое воспитание и 
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вопросы профилактики. Анатомия и гистология почек верхних мочевых путей. Физиология 

почек. Методы обследования нефрологических больных. Методы исследования 

функционального состояния почек. 

Тема 2. Первичные заболевания почек. 

Общие вопросы патогенеза нефритов. Протеинурия и нефротический синдром. Острый 

гломерулонефрит. Быстропрогрессирующий гломерулонефрит. Хронический 

гломерулонефрит. Острый пиелонефрит. Хронический пиелонефрит. Тубулоинтерстициальные 

нефропатии. 

Тема 3. Вторичные заболевания почек. 

Поражение почек при гипертонической болезни. Реноваскулярная гипертония. 

Поражение почек при инфекционном эндокардите. Изменения почек при недостаточности 

кровообращения. Поражения почек при гемодинамических нарушениях. Поражения почек при 

других патологических состояниях. 

 
Модуль II. Острое почечное повреждение. 

Тема 1. Этиология, патогенез, лечение, профилактика. 

Критерии диагностики. Классификация. Этиология, патогенез и общая клиническая 

характеристика ОПП. Причины развития различных форм ОПП. Период действия 

повреждающего фактора, период олигурии, период восстановления диуреза, период 

выздоровления. Особенности ОПП в подростковом, пожилом и старческом возрасте. 

Патофизиологическая характеристика ОПП: нарушения электролитного, водного, кислотно- 

щелочного гомеостаза, азотвыделительной функции. Состояние других органов и систем при 

ОПП. Дифференциальный диагноз стадий ОПП. Прогноз. Лечение. Профилактика. 

Тема 2. Отдельные формы ОПП. 

Краш-синдром. Послеоперационная, посттрансфузионная, постгемолитическая ОПН. 

Особенности клиники, диагностики, лечения. Острая печеночно-почечная недостаточность. 

Геморрагическая лихорадка с почечным синдромом. ОПП при сепсисе. Билатеральный 

корковый некроз. ОПП при некоторых отравлениях, обезвоживании и потере электролитов. 

ОПП у урологических больных. Гемолитико-уремический синдром. 

 
Модуль III. Хроническая болезнь почек. 

Тема 1. Хроническая болезнь почек. Нефропротекторная стратегия. 

Определение. Эпидемиология. Факторы риска: устранимые и неустранимые. 

Классификация. Диагностика. Прогностическое значение. Общие принципы ведения больных 

на различных стадиях ХБП. Нефропротекторная стратегия. Общие принципы 

нефропротективной стратегии. Нефропротективная терапия с точки зрения доказательной 

медицины Этиология, патогенез и общая клиническая характеристика ХБП. Особенности 
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нарушений всех видов обмена. Течение. Особенности течения у детей и подростков, пожилых и 

урологических больных. Прогноз. Профилактика. Лечение ХБП. Консервативные методы. 

Показания к госпитализации. Диета при ХБП. Медикаментозное лечение. Диспансеризация. 

Тема 2. Методы внепочечного очищения крови. 

Общие вопросы. История развития. Теоретические основы диализа. Организация 

отделения. Современная аппаратура. Технические аспекты гемодиализа. Основные принципы 

диализной программы. Выбор диализного лечения при остром почечном повреждении и 

хронической болезни почек. Сосудистый доступ. Введение в программу гемодиализа. Критерии 

адекватности. Осложнения. Виды гемодиализа (постоянный, амбулаторный и 

интермиттирующий). Перитонеальный диализ. Технические аспекты. Отбор больных. Операция 

установки перитонеального катетера. Введение в программу диализа. Критерии адекватности. 

Осложнения. Гемофильтрация, гемодиафильтрация. Изолированная ультрафильтрация. Аферез. 

Гемосорбция. Технические аспекты. Показания и противопоказания. Осложнения. 

Тема 3. Общие принципы ведения диализных больных. Трансплантация почки. 

Общие принципы ведения диализных больных. Трансплантация почки. История. 

Показания и противопоказания. Отбор больных. Тканевая совместимость донорской почки. 

Служба заготовки органов. Морально-этические и правовые аспекты. Методы пересадки почки. 

Подготовка больных. Ведение в послеоперационном периоде. Кризы отторжения. 

 

Модуль IV. Методы экстракорпоральной терапии (гемодиализ, перитонеальный 

диализ, гемодиафильтрация). 

Тема 1. Общие принципы экстракорпоральной терапии. Гемодиализ. 

Гемодиализ. История диализа. Показания к диализу. Синдром уремии, острое 

повреждение почек, выбор метода лечения, гемодиализ, перитонеальный диализ, медленные и 

постоянные процедуры. Хронический гемодиализ. Физиологические принципы диализа. 

Механизм молекулярного транспорта. Значение молекулярного веса. Значение мембранного 

сопротивления. Ультрафильтрация (гидростатическая, осмотическая). Удаление соединений, 

связанных с белками. Диффузия. Конвекция. Аппаратура для гемодиализа. Диализаторы. Вода 

для гемодиализа. Диализирующие растворы. Сосудистый доступ. Венозный доступ (временный, 

постоянный), виды катетеров, места пункций, уход за катетерами. Артериовенозный доступ. 

Предоперационное обследование. АВФ. Сосудистый протез. Осложнения, лечение. 

Тема 2. Методика острого диализа. Методика и процедура. Хронический гемодиализ. 

Адекватность диализа. Клиренс мочевины. Показатель KT/V. Доля снижения мочевины. 

Перитонеальный диализ. История. Анатомия: перитонеальная мембрана как «диализатор», 

трехпоровая модель, эффективная площадь поверхности перитонеальной мембраны. Физиология 
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перитонеального диализа. Диффузия: концентрационный градиент, эффективная площадь 

перитонеальной поверхности, внутреннее сопротивление перитонеальной мембраны, 

молекулярный вес веществ, перитонеальный кровоток. 

Тема 3. Гемодиафильтрация, гемофильтрация.  

История. Теоретические основы и физиологические принципы (конвекционный и 

диффузионный механизм). Гемофильтрация offline.Предилюция и постдилюция, основные 

различия. Медлдилюция. Современные методики: гемодиафильтрация с реинфузией. 

Тема 4. Показания и противопоказания к выбору соответствующего метода 

экстракорпоральной терапии. 

Коррекция основных гомеостатических и метаболических расстройств и осложнений при 

проведении гемодиализа и перитонеального диализа: почечный остеодистрофии. Минеральные 

костные нарушения – хроническая болезнь почек (МКН-ХБП). Патофизиология почечной 

остеодистрофии. Метаболизм витамина Д. Задержка фосфора. ПТГ. Гистологическая 

классификация почечной остеодистрофии. Высокий оборот костной ткани. Низкий оборот 

костной ткани. Смешанная почечная остеодистрофия. Клинические проявления почечной 

остеодистрофии. Метастатическая кальцификация. Лабораторные исследования: ПТГ, фосфор, 

кальций, щелочная фосфотаза, алюминий. Биопсия кости. Болезнь высокого оборота костной 

ткани (вторичный гиперпаратиреоз): контроль ПТГ, фосфора, кальция. Паратиреоидэктомия. 

Болезнь низкого оборота костной ткани: контроль уровня алюминия, низкий уровень ПТГ. 

Диагностика, контроль, лечение. Препараты влияющие на кальций-фосфорный обмен: активные 

формы витамина Д, активаторы рецепторов витамина Д, кальциймиметики, фосфатсвязывающие 

препараты. Нефрогенная анемия. Патогенез. Диагностика, контроль, лечение. Препараты железа, 

препараты эритропоэтина. Препараты короткого и длительного действия. 

 

Модуль V. Гемодиализ. 

Тема 1. Виды гемодиализа. 

Домашний гемодиализ – Home hemodialysis. Гемодиализ в условиях стационара. 

Классический гемодиализ. Искусственная почтка: принцип работы и виды аппаратов для 

гемодиализа.  

Тема 2. Осложнения гемодиализа. 

Осложнения процедуры гемодиализа и методы их коррекции. Гипотензия артериальная. 

Мышечные судороги при диализе. Неблагоприятные кардиологические осложнения у больных 

хронической болезнью почек на регулярном гемодиализе. Неврологические осложнения у 

больных хронической почечной недостаточностью, находящихся на лечении программным 
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гемодиализом. 

 

 

5. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ 

ПРОГРАММЫ 

 
1. Общие требования к реализации Программы. 

1.1. Организационно-педагогические условия реализации Программы должны 

обеспечивать ее реализацию в полном объеме, соответствие качества подготовки обучающихся 

установленным требованиям, соответствие применяемых форм, средств, методов обучения 

возрастным особенностям, способностям, интересам и потребностям обучающихся. 

Для реализации Программы могут использоваться: 

-учебный класс, оборудованный учебной мебелью, учебной доской, средствами 

мультимедиа-демонстраций, схемами и макетами, программно-аппаратными средствами 

проверки знаний. 

-помещение с оборудованным рабочим местом преподавателя, оснащенным ПЭВМ, 

имеющим выход в Интернет; вебкамерой; комплектом слайдов по программе, программно- 

аппаратными средствами проверки знаний. 

Продолжительность учебного часа должна составлять 45 минут. 

1.2. АНО ДПО «ДДМ» располагает материально-технической базой, соответствующей 

действующим противопожарным правилам и нормам и обеспечивающей проведение всех видов 

учебных занятий, предусмотренных учебным планом и рабочей программой. 

1.3. Каждый слушатель в течение всего периода обучения обеспечивается 

индивидуальным неограниченным доступом к электронно-библиотечной системе (электронной 

библиотеке) и к электронной информационно-образовательной среде. Электронно- 

библиотечная система (электронная библиотека) и электронная информационно- 

образовательная среда обеспечивают возможность доступа обучающимся из любой точки, в 

которой имеется доступ к информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» (далее – сеть 

«Интернет»), как на территории организации, так и вне ее. 

Электронная информационно-образовательная среда обеспечивает: 

-доступ к учебному плану, рабочей программе дисциплин, к электронной библиотеке и 

электронным образовательным ресурсам по дисциплинам; 

-фиксацию хода образовательного процесса, результатов освоения программы; 

-проведение всех видов занятий, процедур оценки результатов обучения, реализация 

которых предусмотрена с применением электронного обучения; 

-формирование электронного портфолио слушателя, в том числе сохранение результатов 

изучения учебно-методических материалов и прохождения установленных Программой 
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аттестаций; 

-взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе синхронное 

и (или) асинхронное взаимодействие посредством сети «Интернет». 

Функционирование         электронной         информационно-образовательной среды 

обеспечивается соответствующими средствами информационно-коммуникационных технологий 

и квалификацией работников, ее использующих и поддерживающих. Функционирование 

электронной информационно-образовательной среды соответствует законодательству 

Российской Федерации. 

1.4. Реализация Программы предусматривает применение следующих видов учебных 

занятий: лекции, самостоятельная работа, консультации, итоговая аттестация, которые 

реализуются с применением электронного обучения и дистанционных образовательных 

технологий. 

1.5. Выбор методов обучения определяется преподавателем в соответствии с составом и 

уровнем подготовленности слушателей, степенью сложности изучаемого материала, наличием 

и состоянием технических средств обучения, местом и продолжительностью проведения 

занятий. 

2. Требования к материально-техническому и учебно-методическому обеспечению 

программы. 

2.1. Учебная аудитория для проведения занятий, итоговой аттестаций укомплектована 

специализированной мебелью и техническими средствами обучения, служащими для 

представления учебной информации. 

Аудитория оснащена компьютерной техникой с возможностью подключения к сети 

«Интернет» и обеспечением доступа в электронную информационно-образовательную среду. 

2.2. Оргтехника обеспечена необходимым комплектом лицензионного программного 

обеспечения. 

2.3. Электронно-библиотечная система (электронная библиотека) и электронная 

информационно-образовательная среда обеспечивают одновременный доступ 50 слушателей, 

обучающихся по Программе. 

2.4. Материально-техническое обеспечение Программы представлено ниже. 

 
 

Таблица 1. 
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№ п/п Наименование оборудованных учебных Фактический Форма владения, 

 кабинетов, объектов для проведения адрес учебных пользования 

 практических занятий с перечнем основного кабинетов и (собственность, 

 оборудования объектов оперативное 

   управление, 

аренда, 

безвозмездное 

пользование и др.) 

1. Оснащение помещениями 

1 Учебные классы площадью 22,0 кв.м. и 14,7 

кв.м 

Г. Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

 
 

аренда 

  

  

  

2. Информационное и программное обеспечение образовательной деятельности 

3 Предоставление услуг доступа к 

телекоммуникационной сети «Интернет» 

г. Уфа, 
ул.Достоевского, 
139/1 

- 

 

 

   

4 Установка, администрирование и техническая 

поддержка системы дистанционного обучения 

на базе программного продукта MOODLE 

г. Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

- 

 

 

 

5 Лицензия на программное обеспечение 

Microsoft 

г. Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

лицензионное 

соглашение  

 

 

3. Оргтехника, технические и мультимедийные средства обучения 

10 ПЭВМ  собственность 

11 Проекционный аппарат  собственность 

12 Ноутбук (с встроенной видеокамерой)  собственность 

13 Экран  собственность 

14 Видеокамера с микрофоном  собственность 

4. Литература 

15 Учебно-методические пособия по 

дисциплинам, входящим в Программу 

- собственность 
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16 Электронная библиотека (перечень 

законодательных и нормативных правовых 

актов, национальных стандартов по 

дисциплинам Программы) 

- - 

 

3. Организация дистанционного обучения 

3.1. Доступ слушателей к электронной информационно-образовательной среде 

осуществляется с помощью присваиваемых и выдаваемых, им логинов и паролей. 

Логин и пароль состоит из буквенных и цифровых символов. 

3.2. Слушателю одновременно с направлением логина и пароля, также направляется 

инструкция пользователя по работе в электронной информационно-образовательной среде. 

3.3. Введя логин и пароль, слушатель получает доступ к электронным информационным 

ресурсам и электронным образовательным ресурсам. 

3.4. Электронные информационные ресурсы представляют собой базу законодательных, 

нормативных правовых актов, нормативно-технических документов, национальных стандартов 

по Программе. 

3.5. Электронные образовательные ресурсы представляют собой учебные материалы, 

разработанные на основе законодательных, нормативных правовых актов, нормативно- 

технических документов, национальных стандартов. 

3.6. Учебный материал разбит на дисциплины, которые в свою очередь разбиты на 

занятия. 

3.7. При изучении каждой дисциплины слушатель имеет возможность направлять вопросы 

(замечания, предложения и т.п.) по электронной почте  ddmcenter@yandex.ru. 

Ответы на поставленные вопросы направляются слушателю индивидуально. 

3.8. Дисциплины могут изучаться слушателями в любой последовательности. 

4. Кадровое обеспечение. 

4.1 Реализация Программы осуществляется профессорско-преподавательским составом, 

состоящим из специалистов, систематически занимающихся научной и научно-методической 

деятельностью со стажем работы в системе высшего и/или дополнительного профессионального 

образования в сфере здравоохранения не менее 5 лет. 

 
6. ТРЕБОВАНИЯ К РЕЗУЛЬТАТАМ ОБУЧЕНИЯ 

 
 

После изучения программы проводится зачет в виде теста. 

Итоговая аттестация (экзамен) состоит из одного этапа. 

Итоговая аттестация (экзамен) проводится в следующей форме: 

Тестирования для проверки теоретических знаний. 

mailto:kursmedik@yandex.ru
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Каждому слушателю предлагается комплект разноуровневых контрольно- 

измерительных материалов. 

Критерии оценки: 

– 100-91% правильных ответов – «отлично»; 

– 90-81% правильных ответов – «хорошо»; 

– 80-71% правильных ответов – «удовлетворительно»; 

– 70% и менее правильных ответов – «неудовлетворительно». 

Лицам, не прошедшим итоговой аттестации или получившим на итоговой аттестации 

неудовлетворительные результаты, а также лица освоившим часть ДПП и (или) отчисленным из 

образовательной организации, выдается справка об обучении или о периоде обучения. 

Для самостоятельной работы слушателей на соответствие их персональных достижений 

поэтапным требованиям программы повышения квалификации имеется фонд оценочных 

средств. 

Фонд включает: тестовые задания для самоконтроля, позволяющие оценить степень 

сформированности компетенций слушателей. 

 
7. ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ. 

 

Примеры тестовых заданий 

1) Истинной бактериурией считается выделение с мочой условно-патогенной флоры в 

количестве (микробных тел в 1 мл мочи):  

1. 1000  

2. 5.000  

3. 10.000 

4. 100.000 

5. 1000.000 

 

2) Найдите лабораторные симптомы НЕ характерные для острого пиелонефрита из 

нижеперечисленного:  

1. Лейкоцитурия сплошь в п/зр  

2. Моча цвета мясных помоев  

3.Лейкоцитоз, повышение СОЭ  

4. Снижение удельного веса мочи  

5. Бактериурия более 100000 м.т. в 1 мл мочи 

 

3) Лекарственным растением, оказывающим бактерицидное действие при мочевой 

инфекции, является:  

1) Зверобой  
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2) Ягоды клюквы 

3) Березовые почки  

4) Листья брусники  

5) Череда, пустырник 

 

4) Девушка 18 лет. Поступила в клинику с высокой t, интоксикацией. Выявлены 

изменения в анализах мочи: мутная, белок 0,066%, лейкоциты– сплошь, бактериурия. В крови: 

лейкоцитоз, высокая СОЭ. Какой из перечисленных предварительных диагнозов является 

НАИБОЛЕЕ вероятным? 

1. Цистит 

2. Уретрит  

3. Гломерулонефрит 

4. Острый пиелонефрит 

5. Интерстициальный нефрит 

 

5) Пациент Ю., 25 лет. Поступил с жалобами на тупые боли в поясничной области, больше 

справа, повышение температуры тела до 39С, с ознобом, выделение мутной мочи. Объективно: 

кожные покровы обычной окраски, отеков нет, пальпируется правая почка, болезненная, АД 100/ 

70мм.рт. ст. В анализе крови: лейкоциты 16 х 109/л, СОЭ 40мм/ч. В анализе мочи: уд. вес 1009-

1016, белок 0,66г/л, в мочевом осадке лейкоциты – сплошь, эритроциты 1-2 в п/з, цилиндры 

гиалиновые – единичные. Какой из перечисленных методов исследования является НАИБОЛЕЕ 

важным? 

1. Биопсия почки  

2. Цистография, УЗИ почек  

3. Цистоскопия, УЗИ почек  

4. Бак. посев мочи, УЗИ почек Э 

5. экскреторная урография стоя 

 

6) НАИБОЛЕЕ частым возбудителем внебольничной инфекции мочевой системы 

является:  

1. E.Coli  

2. Proteus 

3.  Citrobacter  

4. Ps.aerouginosa 

5.  Staphylococcus 

 

7) Выбор антибактериального средства для лечения инфекции мочевой системы зависит 
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от: 1. Степени бактериурии  

2. Степени лейкоцитурии 

3. Чувствительности микроорганизма  

4. Наличия обструкции мочевых путей 

5. Отсутствия обструкции мочевых путей 

 

8) Парень 22 года. Предъявляет жалобы на выраженные отеки, асцит, редкое в небольшом 

объеме мочеиспускание, вялость, снижение аппетита. Заболел остро после переохлаждения. АД 

110/70 мм рт. ст., моча светлая. ОАК: лейкоциты – 6х109, ЦП – 0,9, Нв – 110 г/л, СОЭ – 55 мм/час. 

В сыворотке крови: общий белок – 48 г/л. ОАМ: белок – 6,8 г/л, лейкоциты – 1-2 в п/зр, 

эритроцитов – 0, удельный вес – 1025. Какой из перечисленных предварительных диагнозов 

является НАИБОЛЕЕ вероятным? 

1. Острый цистит 

2. Острый пиелонефрит  

3. Нефритический синдром  

4. Инфекция мочевых путей  

5. Нефротический синдром 

 

9) Найдите соответствующие клинические симптомы и лабораторные показатели, 

характерные для острого гломерулонефрита из ниже перечисленного:  

1. Боли в животе, гематурия  

2. Лейкоцитурия сплошь все п/зр, дизурия  

3. Геморрагическая сыпь на голенях, протеинурия 

4. Повышение АД, протеинурия 2,0 г/сут, 

5. гематурия Бактериурия более 100 000 м.т. в 1 мл мочи, дизурия 

 

10) Для точной диагностики гломерулонефрита необходимо следующее исследование из 

ниже перечисленного:  

1. Биопсия  

2. Урография 

3. Цистоскопия  

4. Цистография  

5.Компьютерная томография 

 

11) Какой процент дисморфных эритроцитов в осадке мочи из ниже перечисленного 

свидетельствует о гломерулярной гематурии? 

1.  >5%  
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2. >10%  

3. >20% 

4.  >30% 

5. >40% 

 

12) Пациентка С., 26 лет. Поступила в клинику с жалобами на выраженную слабость, 

головную боль, тошноту. В 19 летнем возрасте перенесла заболевание почек с отеками, в 

последующем выявлялась умеренная протеинурия. При поступлении: кожа сухая, бледная с 

желтоватым оттенком, отеков нет. Границы сердца расширены влево. АД 150/90 – 160/100мм.рт. 

ст. В крови: Нв 50г/л, креатинин двухкратно -440-500 мкмоль/л. Суточное количество мочи 

2200мл. В моче белок 0,9г/л, уд. вес 1006-1010, в осадке: эритроциты – единичные. СКФ=14 

мл/мин.Какой из ниже перечисленных предварительных диагнозов является НАИБОЛЕЕ 

важным для определения тактики лечения? 

1. Поликистоз почек  

2. Хронический пиелонефрит 

3.  Хронический гломерулонефрит  

4. Хроническая болезнь почек, 4 стадия 

5. Хроническая болезнь почек, 5 стадия 

 

13) Мужчина 37 лет. Отмечаются массивные отёки до анасарки, АД 100/60 мм.рт.ст. В 

анализах: креатинин в сыворотке крови 70 мкмоль/л, общий белок 35 г/л, холестерин 11,3 

ммоль/л. В ОАМ: протеинурия 4 г/сут, эр. 2 в п/з. Какой из перечисленных предварительных 

диагнозов является НАИБОЛЕЕ вероятным? 

1. Пиелонефрит  

2. Нефритический синдром  

3. Нефротический синдром  

4. Изолированный мочевой синдром 

5. Быстропрогрессирующий гломерулонефрит 

 

14) Норма скорости клубочковой фильтрации, мл/мин у здорового взрослого составляет:  

1. 10 – 20 

2. 40 - 50  

3. 90 - 130  

4. 150 - 200  

5. 300 – 400 

 

15) Подростку 18 лет. Болен в течение 12 лет хроническим гломерулонефритом с 
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нефротическим синдромом с гематурией, креатинин не проверяли. При обследовании в 

сыворотке крови: остаточный азот 68,1 ммоль/л, креатинин неоднократно 370-240 мкмоль/л, 

мочевина 17,9 ммоль/л. В анализах мочи – белок 0,99 г/л, в крови – анемия. Какое из 

перечисленных состояний НАИБОЛЕЕ соответствует данной ситуации? 

1. Транзиторная азотемия  

2. Острая почечная недостаточность  

3. Обострение интерстициального нефрита 

4. Обострение хронического пиелонефрита 

5. Хроническая прогрессирующая болезнь почек 

 
8. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 

ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ). 

 
Основная литература: 

1. Диагностика и лечение болезней почек: руководство для врачей/ Н.А. Мухин и др. – 

М.: ГЭОТАР – Медиа. 2017. 384с. 

2. Ермоленко, В.М.: Острая почечная недостаточность: руководство. – М.: ГЭОТАР- 

Медиа, 2017 г. 

3. Клинические рекомендации по диагностике и лечению острого почечного 

повреждения. Рабочая группа по нефрологии МЗ РФ. 2017. 

4. Кобалава, Ж.Д.: Основы кардиоренальной медицины. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2017 г. 

5. Нефрология: нац. руководство / АСМОК, Науч. о-во нефрологов России; гл. ред. Н. 

А. Мухин, отв. ред. В. В. Фомин. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2019. - 716 с. 

6. Нефрология. Клинические рекомендации. Под редакцией Е.М.Шилова, А.В.Смирнова, 

Н.Л.Козловской. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2019. -808с. 

7. Нефрология. Национальное руководство. Краткое издание. Под редакцией 

Н.А.Мухина, : – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2017г. 

8. Нефрология. Под редакцией проф. Е.М.Шилова: – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2018. -689с. 

9. Николаев, А.Ю.: Лечение почечной недостаточности. Руководство. – М.: МИА, 2017г. 

10. Рябов, С.И.: Нефрология. Заболевания почек. Руководство. – М.: СпецЛит, 2018г 

 

Дополнительная литература: 

1. Амбулаторная нефрология: учеб.-метод. пособие для студентов и врачей / И. Л. 

Давыдкин [и др.] ; ГОУ ВПО СамГМУ ФАЗ и СР РФ. - Самара: Офорт, 2019. - 55 с. 

2. ВИЧ-инфекция и СПИД / ФНМЦ по профил.и борьбе со СПИДом; - 2-е изд., 

перераб.и доп Гл.ред. В.В.Покровский. М.: ГЭОТАР-Медиа, 2017. - 188с. 

3. Глазун, Л.О.: Ультразвуковая диагностика заболеваний почек. – М.: Видар-м, 2017 г. 
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4. Дедов И.И., Шестакова М.В. Диабетическая нефропатия, М., 2019г. 

5. Избранные лекции по ВИЧ-инфекции М.: ГЭОТАР-Медиа, 2019. - 510 с. 

6. Клинические разборы трудных и редких случаев внутренней патологии: практ. 

Пособие / под.ред. А.В. Клеменова, И.В. Долбина. 2-е изд. доп. – Нижний Новгород: Изд-во 

НижГМА, 2018. – 252 с. 

7. Клинические рекомендации. ВИЧ-инфекция и СПИД / Под ред. В.В. Покровского. - М.: 

ГЭОТАР-Медиа, 2017. 

8. Общая врачебная практика: диагностическое значение лабораторных исследований : 

Учеб.пособие для системы ППОВ / Под ред.С.С.Вялова,С.А.Чорбинской. - 4-е изд. - М. : 

МЕДпресс-информ, 2017. - 171с. 

9. Ройтберг, Г.Е. Внутренние болезни. Лабораторная и инструментальная диагностика: 

Учеб.пособие для системы ПОВ / Г. Е. Ройтберг, А. В. Струтынский. - 2-е изд.,перераб.и доп. - 

М.: МЕДпресс-информ, 2018. - 799с. 

10. Трухан, Д.И.: Болезни почек и мочевых путей. Учебное пособие. – М.: Практическая 

медицина, 2017 г. 

 
Нормативные документы 

1. Федеральный закон Российской Федерации от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ "Об 

образовании в Российской Федерации". 

2. Федеральный закон Российской Федерации от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ "Об основах 

охраны здоровья граждан в Российской Федерации". 

3. Приказ Министерства образования и науки РФ от 1 июля 2013 г. N 499 "Об 

утверждении Порядка организации и осуществления образовательной деятельности по 

дополнительным профессиональным программам". 

4. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 3 августа 2012 г. N 

66н "Об утверждении Порядка и сроков совершенствования медицинскими работниками и 

фармацевтическими работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по 

дополнительным профессиональным образовательным программам в образовательных и 

научных организациях". 

5. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 8 октября 2015 г. 

№707н «Об утверждений Квалификационных требований к медицинским и фармацевтическим 

работникам с высшим образованием по направлениям подготовки «Здравоохранение и 

медицинские науки» (с изменениями и дополнениями от 15 июня 2017 г.". 

6. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 23.07.2010 N 541н "Об утверждении единого 

квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел 

"Квалификационные характеристики должностей работников в сфере Здравоохранения". 

7. Распоряжение Правительства Российской Федерации от 7 февраля 2011 г. N 163 р «О 
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Концепции Федеральной целевой программы развития образования на 2011-2015 годы». 

8. Распоряжение Правительства Российской Федерации от 15.04.2013 г. № 614-р «О 

комплексе мер по обеспечению системы здравоохранения Российской Федерации медицинскими 

кадрами до 2018 года». 

9. Приказ Минздрава Российской Федерации № 700н от 07.10.2015 "О номенклатуре 

специальностей специалистов, имеющих высшее медицинское и фармацевтическое 

образование". 

10. О государственной аккредитации образовательных учреждений и организаций 

(Приказ Минобрнауки РФ от 25.07.2012г. № 941). 
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