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1. ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОГРАММЫ 

Дополнительная профессиональная программа разработана на основании квалифика-

ционных требований, указанных в квалификационных справочниках по терапии и проводит-

ся с учетом уровня полученного ранее образования, требований соответствующего федераль-

ного государственного образовательного стандарта (ФГОС) высшего профессионального об-

разования к результатам освоения образовательных программ, требований профессионального 

стандарта «Врач-лечебник (врач-терапевт участковый)», утвержден приказом Министерства 

труда и социальной защиты Российской Федерации от 21 марта 2017 года N 293н. Зареги-

стрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 6 апреля 2017 года, регистра-

ционный N 46293 и требований заказчика. 

Содержание программы соответствует требованиям Федерального закона от 

29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», приказа Минобрнауки 

России от 01.07.2013 № 499 (ред. от 15.11.2013) «Об утверждении порядка организации и 

осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным про-

граммам» и проводится с учётом уровня полученного ранее образования.  

Программа включает современные сведения о возможностях первичной и вторичной 

профилактики заболеваний пищеварительной системы (желудка).  После освоения програм-

мы проводится итоговая аттестация в виде собеседования. Каждый слушатель обеспечен до-

ступом к информационным ресурсам научной библиотеки института и кафедры.   

Заболевания желудка и их осложнения являются основной причиной инвалидизации и 

смертности. Обучение принципам здорового образа жизни, своевременное выявление и кор-

рекция факторов риска, внедрение современных технологий своевременной и эффективной 

диагностики хронической патологии желудка, а также, предупреждения декомпенсации и 

повторных госпитализаций у пациентов с заболеваниями желудка позволяет повысить про-

должительность и качество жизни, снизить экономическое бремя на здравоохранение.  

В результате обучения слушатели получат знания на основе новых рекомендаций, не-

обходимые для: определения основных факторов риска в соответствии с демографическими, 

клиническими и анамнестическими данными, составления плана обследования и диспансер-

ного наблюдения пациентов с факторами риска заболеваний желудка. Полученные навыки и 

знания позволят своевременно выявлять и корригировать факторы риска развития и/или про-

грессирования заболеваний желудка для предотвращения повторных госпитализаций и сни-

жения экономических затрат. 

После освоения программы проводится итоговая аттестация в виде собеседования.  

Структура программы включает цель, планируемые результаты обучения, учебный 

план, календарный учебный график, организационно-педагогические условия, формы атте-

стации, оценочные материалы, учебно-методическое и информационное обеспечение. Учеб-

ный план определяет объем, последовательность и распределение, формы организации учеб-

ного процесса с указанием их трудоемкости и формы аттестации. 

Содержание реализуемой программы направлено на достижение целей программы, 

планируемых результатов ее освоения.  

Для всех видов аудиторных занятий академический час устанавливается продолжи-

тельностью 45 минут. 

Каждый слушатель обеспечен доступом к информационным ресурсам научной биб-

лиотеки института и кафедры. 

1.1. Цель реализации программы – совершенствование компетенций, 

необходимых для профессиональной деятельности с целью повышения эффективности 

лечебно-диагностических и профилактических мероприятий у пациентов с факторами риска 

развития заболеваний желудка, в рамках имеющейся квалификации. 

Категория обучающихся: гастроэнтерологи, терапевты, терапевты участковые, врачи 

общей практики (семейные врачи). 



Уровень профессионального образования: высшее образование – специалитет по 

специальности «Лечебное дело», «Педиатрия», подготовка в ординатуре по специальности 

«Гастроэнтерология», дополнительное профессиональное образование - повышение квали-

фикации не реже одного раза в 5 лет в течении всей трудовой деятельности 

Уровень квалификации в соответствии с профессиональным стандартом – 7, 8. 

Трудоемкость обучения: 36 в акад. час. (0,25 мес.). Срок освоения программы 

обеспечивает возможность достижения цели и задач программы, а также выбранных 

компетенций, заявленных в программе. 

Форма обучения: очная. 

Итоговая аттестация предусматривает зачет в форме собеседования. 

 

1.2. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ 

Перечень универсальных и профессиональных компетенций в рамках имеющейся ква-

лификации, качественное изменение которых осуществляется в результате  

освоения программы 

 

Универсальные компетенции,
 
 включающие в себя способность/готовность. 

- УК 1 – готовность к абстрактному мышлению, анализу, 

- УК 2 – готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, эт-

нические, конфессиональные и культурные различия  

 

Профессиональные компетенции,
 
 включающие в себя готовность 

в профилактической деятельности: 

ПК-1 - готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, преду-

преждение возникновения и (или) распространения осложнений заболеваний желудка, 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-2- готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации 

и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными  

ПК-4 - готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-

статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков  

 

в диагностической деятельности: 

ПК-5-готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, син-

дромов заболеваний органов пищеварительной системы, их осложнений. в соответствии с 

Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоро-

вьем 

 

в лечебной деятельности: 

ПК-6- готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании терапевтиче-

ской медицинской помощи  

 

в реабилитационной деятельности: 

ПК-8 – готовность к применению природных лечебных факторов, лекарственной, немедика-

ментозной терапии и других методов у пациентов, нуждающихся в реабилитации и санатор-

но-курортном лечении; 

 

в психолого-педагогической деятельности: 



ПК-9 - Готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих. 

 

 

Перечень знаний, умений и навыков, необходимых для профессиональной деятельности  

 

Врач- специалист должен знать: 

 

1. Общие вопросы организации медицинской помощи по профилю "гастроэнтерология". 

2. Порядок оказания медицинской помощи по профилю "гастроэнтерология". 

3. Стандарты медицинской помощи. 

4. Клинические рекомендации (протоколы лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи. 

5. Анатомо-физиологические и возрастно-половые особенности органов пищеварения. 

6. Особенности регуляции и саморегуляции функциональных систем организма челове-

ка в норме и при заболеваниях и (или) состояниях пищеварительной системы. 

7. Медицинские показания к проведению лабораторных и инструментальных исследова-

ний. 

8. Методы клинической, лабораторной и инструментальной диагностики заболеваний и 

(или) состояний пищеварительной системы. 

9. Клиническая картина заболеваний и (или) состояний пищеварительной системы у 

взрослого населения, в том числе беременных женщин. 

10. Особенности клинической картины, течения и осложнения заболеваний и (или) состо-

яний пищеварительной системы в детском и подростковом возрасте. 

11. Особенности клинической картины, течения и осложнения заболеваний и (или) состо-

яний пищеварительной системы в пожилом и старческом возрасте. 

12. Медицинские показания для направления пациента с заболеванием и (или) состояни-

ем пищеварительной системы к врачам-специалистам. 

13. Медицинские показания для оказания помощи в неотложной форме. 

14. Международную классификацию болезней. 

15. Правила назначения лекарственных препаратов, медицинские показания к примене-

нию медицинских изделий при заболеваниях и состояниях пищеварительной системы 

в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, клиниче-

скими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи. 

16. Механизм действия лекарственных препаратов, медицинских изделий, немедикамен-

тозной терапии; медицинские показания и медицинские противопоказания к их 

назначению; побочные действия, нежелательные реакции, в том числе серьезные и 

непредвиденные, вызванные их применением. 

17. Методы организации персонализированного лечения пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями пищеварительной системы. 

18. Методы немедикаментозной терапии, лечебное питание пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями пищеварительной системы в соответствии с действующими поряд-

ками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

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

ской помощи. 

19. Порядки оказания паллиативной медицинской помощи. 

20. Неотложные состояния, вызванные заболеваниями и (или) состояниями пищевари-

тельной системы. 

21. Порядки организации медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения. 

22. Медицинская реабилитация и санаторно-курортное лечение пациентов с заболевания-

ми и (или) состояниями пищеварительной системы. 

consultantplus://offline/ref=8E654AB1760521B963D3B4580A5DE49E5C9937FD7D84548C98A28E6F26E2DF88D1AE7C7ACB9A072A12809B60E75560FF8B2CEDA942072FB6BE44W
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23. Медицинские показания и медицинские противопоказания к проведению мероприя-

тий медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения у пациентов с забо-

леваниями и (или) состояниями пищеварительной системы, в том числе в рамках реа-

лизации индивидуальной программы реабилитации или абилитации инвалидов. 

24. Механизм воздействия мероприятий медицинской реабилитации и санаторно-

курортного лечения на организм пациентов с заболеваниями и (или) состояниями пи-

щеварительной системы. 

25. Способы предотвращения или устранения осложнений, побочных действий, нежела-

тельных реакций, в том числе серьезных и непредвиденных, возникших в результате 

мероприятий медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения пациентов 

с заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной системы. 

26. Основные программы медицинской, социальной, профессиональной и психологиче-

ской реабилитации пациентов с заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной 

системы. 

27. Нормативные правовые акты Российской Федерации, регламентирующие порядки 

проведения медицинских экспертиз, выдачу листков временной нетрудоспособности. 

28. Признаки временной нетрудоспособности пациента, включая признаки необходимо-

сти ухода за больными членами семьи. 

29. Порядок оформления медицинской документации пациентам с заболеваниями и (или) 

состояниями пищеварительной системы для проведения медико-социальной экспер-

тизы. 

30. Медицинские показания для направления пациентов с заболеваниями и (или) состоя-

ниями пищеварительной системы, имеющих стойкое нарушение функций организма, 

на прохождение медико-социальной экспертизы. 

31. Правила проведения санитарно-противоэпидемических мероприятий. 

32. Формы и методы санитарно-просветительной работы по формированию элементов 

здорового образа жизни, в том числе программ снижения потребления алкоголя и та-

бака, предупреждения и борьбы с немедицинским потреблением наркотических 

средств, и психотропных веществ, оптимизации физической активности, рациональ-

ного питания, нормализации индекса массы тела. 

33. Принципы применения специфической и неспецифической профилактики инфекци-

онных заболеваний и (или) состояний пищеварительной системы. 

34. Вопросы организации санитарно-противоэпидемических (предварительных) меропри-

ятий в целях предупреждения возникновения и распространения инфекционных забо-

леваний. 

35. Правила оформления медицинской документации в организациях, оказывающих ме-

дицинскую помощь по профилю "гастроэнтерология", в том числе в форме электрон-

ного документа. 

36. Должностные обязанности находящегося в распоряжении медицинского персонала. 

37. Требования к обеспечению внутреннего контроля качества и безопасности медицин-

ской деятельности. 

38. Правила работы в информационных системах в сфере здравоохранения и информаци-

онно-телекоммуникационной сети "Интернет". 

39. Требования пожарной безопасности, охраны труда, основы личной безопасности и 

конфликтологии, правила внутреннего трудового распорядка. 

40. Методика сбора жалоб и анамнеза у пациентов (их законных представителей). 

41. Методика физикального обследования пациентов (осмотр, пальпация, перкуссия, 

аускультация). 

42. Клинические признаки внезапного прекращения кровообращения и (или) дыхания. 

43. Правила проведения базовой сердечно-легочной реанимации. 

 

 



Врач-специалист должен уметь: 

 

1. Осуществлять сбор жалоб, анамнеза жизни, анамнеза болезни у пациента (его закон-

ного представителя) с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной системы. 

2. Анализировать и интерпретировать информацию, полученную от пациента (его за-

конного представителя) с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной систе-

мы. 

3. Производить осмотр пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной 

системы. 

4. Анализировать и интерпретировать результаты физикального обследования пациента 

(пальпация, перкуссия, аускультация) с заболеванием и (или) состоянием пищевари-

тельной системы. 

5. Формулировать предварительный диагноз и составлять план проведения лаборатор-

ных и инструментальных исследований. 

6. Определять очередность, объем, содержание и последовательность диагностических 

мероприятий для пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной си-

стемы. 

7. Обосновывать необходимость и объем лабораторных и инструментальных исследова-

ний пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной системы. 

8. Проводить исследования и интерпретировать их результаты: 

- пальцевое исследование прямой кишки; 

- измерение артериального давления на периферических артериях; 

- лабораторное исследование уровня глюкозы в крови; 

- проведения pH-метрии. 

9. Интерпретировать результаты инструментального обследования пациента с заболева-

нием и (или) состоянием пищеварительной системы (рентгеноскопии и рентгеногра-

фии органов грудной клетки и брюшной полости, ультразвукового исследования ор-

ганов брюшной полости, эзофагодуоденоскопии, ректороманоскопии, колоноскопии, 

pH-метрии, манометрии, компьютерной и магнитно-резонансной томографии). 

10. Обосновывать необходимость направления пациента с заболеванием и (или) состоя-

нием пищеварительной системы к врачам-специалистам. 

11. Интерпретировать и анализировать заключения, полученные от врачей-специалистов. 

12. Оценивать тяжесть заболевания и (или) состояния пищеварительной системы пациен-

тов. 

13. Устанавливать диагноз с учетом международной классификации болезней пациенту с 

заболеванием и (или) состоянием пищеварительной системы. 

14. Производить дифференциальную диагностику заболеваний и (или) состояний пище-

варительной системы, используя алгоритм постановки диагноза (основного, сопут-

ствующего и осложнений), с учетом международной классификации болезней. 

15. Определять медицинские показания для оказания скорой, в том числе скорой специа-

лизированной, медицинской помощи. 

16. Определять медицинские показания для направления в целях оказания медицинской 

помощи в стационарные условия или условия дневного стационара. 

17. Составлять и обосновывать план лечения пациента с заболеванием и (или) состоянием 

пищеварительной системы с учетом диагноза, возраста пациента, клинической карти-

ны заболевания в соответствии с действующими порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказа-

ния медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи. 

18. Назначать лекарственные препараты, медицинские изделия пациенту с заболеванием 

и (или) состоянием пищеварительной системы с учетом диагноза, возраста и клиниче-

ской картины в соответствии с действующими порядками оказания медицинской по-
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мощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи. 

19. Назначать немедикаментозное лечение и лечебное питание пациенту с заболеванием и 

(или) состоянием пищеварительной системы с учетом диагноза, возраста и клиниче-

ской картины в соответствии с действующими порядками оказания медицинской по-

мощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи. 

20. Оказывать паллиативную медицинскую помощь при взаимодействии с врачами-

специалистами. 

21. Оказывать медицинскую помощь пациенту при неотложных состояниях, вызванных 

заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной системы, в соответствии с дей-

ствующими порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендаци-

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

стандартов медицинской помощи. 

22. Анализировать фармакологическое действие и взаимодействие лекарственных препа-

ратов у пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной системы. 

23. Оценивать эффективность и безопасность применения лекарственных препаратов и 

медицинских изделий у пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеваритель-

ной системы. 

24. Оценивать эффективность и безопасность применения немедикаментозной терапии, 

лечебного питания у пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной 

системы. 

25. Направлять пациента с заболеванием и (или) состоянием пищеварительной системы 

для оказания медицинской помощи в стационарные условия или в условия дневного 

стационара при наличии медицинских показаний в соответствии с действующими по-

рядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протокола-

ми лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов меди-

цинской помощи. 

26. Определять медицинские показания и медицинские противопоказания для проведения 

мероприятий медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения, в том чис-

ле при реализации индивидуальной программы реабилитации или абилитации инва-

лидов, в соответствии с действующим порядком организации медицинской реабили-

тации и порядком организации санаторно-курортного лечения. 

27. Разрабатывать план реабилитационных мероприятий у пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями пищеварительной системы, в том числе при реализации индивиду-

альной программы реабилитации или абилитации инвалидов, в соответствии с дей-

ствующим порядком организации медицинской реабилитации и порядком организа-

ции санаторно-курортного лечения. 

28. Проводить мероприятия медицинской реабилитации пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями пищеварительной системы, в том числе при реализации индивиду-

альной программы реабилитации или абилитации инвалидов, в соответствии с дей-

ствующим порядком организации медицинской реабилитации и порядком организа-

ции санаторно-курортного лечения. 

29. Оценивать эффективность и безопасность мероприятий медицинской реабилитации 

пациентов с заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной системы. 

30. Организовывать реабилитационные мероприятия (медицинские, социальные, психо-

логические, профессиональные) с учетом диагноза в соответствии с действующим по-

рядком организации медицинской реабилитации и порядком организации санаторно-

курортного лечения. 

31. Определять признаки временной нетрудоспособности, включая признаки необходи-

мости ухода за больными членами семьи, и признаки стойкого нарушения жизнедея-



тельности пациентов с заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной систе-

мы. 

32. Оформлять медицинскую документацию пациентам с заболеваниями и (или) состоя-

ниями пищеварительной системы для осуществления медико-социальной экспертизы. 

33. Определять медицинские показания для направления пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями пищеварительной системы, имеющих стойкое нарушение функций 

организма, на прохождение медико-социальной экспертизы. 

34. Организовывать и осуществлять профилактику заболеваний и (или) состояний пище-

варительной системы и проведение мероприятий по формированию здорового образа 

жизни. 

35. Определять медицинские показания для направления к врачу-специалисту при воз-

никновении инфекционных (паразитарных) заболеваний. 

36. Определять медицинские показания к введению ограничительных мероприятий (ка-

рантина). 

37. Проводить санитарно-противоэпидемические мероприятия в случае возникновения 

очага инфекции. 

38. Разрабатывать и реализовывать программы формирования здорового образа жизни, в 

том числе программы снижения потребления алкоголя и табака, предупреждения и 

борьбы с немедицинским потреблением наркотических средств, и психотропных ве-

ществ, оптимизации физической активности, рационального питания, нормализации 

индекса массы тела. 

39. Составлять план работы и отчет о своей работе. 

40. Производить анализ медико-статистических показателей заболеваемости, инвалидно-

сти пациентов с заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной системы для 

оценки здоровья прикрепленного населения. 

41. Анализировать показатели эффективности оказанной медицинской помощи по про-

филю "гастроэнтерология". 

42. Использовать в работе персональные данные пациентов и сведения, составляющие 

врачебную тайну. 

43. Осуществлять контроль выполнения должностных обязанностей находящимся в рас-

поряжении медицинским персоналом. 

44. Заполнять медицинскую документацию, в том числе в форме электронного докумен-

та, контролировать качество ее ведения. 

45. Использовать в профессиональной деятельности информационные системы в сфере 

здравоохранения и информационно-телекоммуникационную сеть "Интернет". 

46. Обеспечивать внутренний контроль качества и безопасности медицинской деятельно-

сти. 

47. Распознавать состояния, требующие оказания медицинской помощи в экстренной 

форме, в том числе клинической смерти (остановка жизненно важных функций орга-

низма человека (кровообращения и (или) дыхания). 

Врач-специалист должен владеть: 

1.  Стандартами оформления медицинской документации и отчетности; 

2.  Методами планирования лекарственного обеспечения больных; 

3.  Методами оценки функционального состояния пищеварительной системы;  

4.  Методами комплексного обследования больных с заболеваний органов пищевари-

тельной системы;  

5.  Алгоритмами лечения заболеваний органов пищеварительной системы; 

6.  Методами первичной и вторичной профилактики заболеваний органов пищевари-

тельной системы и их осложнений 

 



1.3. Соответствие компетенций по специальности трудовым функциям  

профессионального стандарта 

 

Наименование 

обобщенной трудовой 

функции 

Код и наименование трудовой функции 
Код и наименование 

компетенции 

Оказание медицинской 

помощи взрослому 

населению по профилю 

«эндокринология» 

A/01.8 Проведение обследования 

пациентов с заболеваниями желудка с 

целью установления диагноза 

УК-1; УК-2; ПК-1;   

ПК-5 

A/02.8 Назначение лечения пациентам с 

заболеваниями желудка, контроль его 

эффективности и безопасности 

УК-1; УК-2; ПК-6; ПК-

8 

A/03.8 Проведение и контроль 

эффективности медицинской 

реабилитации при заболеваниях желудка, 

в том числе при реализации 

индивидуальных программ реабилитации 

или абилитации инвалидов 

УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-

5; ПК-6; ПК-8; ПК-9 

A/04.8 Проведение медицинских 

освидетельствований и медицинских 

экспертиз, медицинских осмотров в 

отношении пациентов с заболеваниями 

желудка  

УК-1; УК-2; ПК-1, ПК-

5, ПК-6 

A/05.8 Проведение и контроль 

эффективности мероприятий по 

профилактике и формированию 

здорового образа жизни, санитарно-

гигиеническому просвещению населения 

УК-1; УК-2; ПК-1, ПК-

5; ПК-8; ПК-9 

A/06.8 Проведение анализа медико-

статистической информации, ведение 

медицинской документации, организация 

деятельности находящегося в 

распоряжении медицинского персонала 

УК-1; УК-2; ПК-6 

 A/07.8 Оказание медицинской помощи в 

экстренной форме 

УК-1; УК-2; ПК-5, ПК-

6 



 

1.4. Профессиональные компетенции, совершенствуемые в результате освоения ДПП 

 

Виды трудовой  
функции 

Совершенствуемые 
компетенции в  

результате освоения 
ДПП 

Трудовые действия 
(практический опыт) 

Необходимые умения Необходимые знания 

Проведение обследования 

пациентов с заболевани-
ями желудка  с целью 
установления диагноза 

УК-1; УК-2; ПК-1;   
ПК-5 

1. Сбор жалоб, анамнеза жизни.  

2. Осмотр пациентов с заболева-
ниями желудка. 

3. Направление пациентов с забо-
леваниями желудка на инстру-

ментальное исследование. 

4. Направление пациентов с забо-
леваниями желудка на лабора-
торное исследование. 

5. Направление пациентов с забо-
леваниями желудка на кон-

сультацию к врачам-
специалистам. 

6. Обоснование и постановка диа-
гноза в соответствии с Между-
народной статистической клас-
сификации болезней и проблем, 
связанных со здоровьем (МКБ) 

1. Осуществлять сбор жалоб, 
анамнеза жизни. 

2. Проводить осмотры и обследо-
вания. 

3. Интерпретировать и анализиро-
вать полученную информацию. 

4. Оценивать у пациентов анатомо-
функциональное состояние пи-
щеварительной системы в нор-
ме, при заболеваниях и (или) па-
тологических состояниях. 

5. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты осмотра и об-
следования пациентов. 

6. Обосновывать и планировать 
объем инструментального ис-
следования.  

7. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты инструменталь-
ного исследования. 

8. Обосновывать и планировать 
объем лабораторного исследо-
вания. 

9. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты лабораторного 
исследования. 

10. Обосновывать необходимость 
направления к врачам-
специалистам. 

11. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты осмотра врача-

1. Основные клинические прояв-

ления заболеваний желудка, 

приводящие к тяжелым ослож-
нениям и (или) угрожающие 
жизни, определение тактики 
ведения пациента с целью их 
предотвращения. 

2. Порядок оказания медицин-
ской помощи взрослому насе-
лению по профилю  
«гастроэнтерология». 

3. Клинические рекомендации 
(протоколы лечения) по вопро-
сам оказания медицинской по-
мощи, стандарты первичной 
специализированной медико-
санитарной помощи, специали-
зированной, в том числе высо-
котехнологичной, медицинской 
помощи при заболеваниях же-
лудка. 

4. Методика сбора жалоб, 
анамнеза жизни у пациентов 
(их законных представителей). 

5. Методика осмотра пациентов. 
6. Особенности регуляции и са-

морегуляции функциональных 
систем организма в норме и у 
пациентов с заболеваниями 
желудка. 

7. Этиология и патогенез заболе-



ми-специалистами. 
12. Использовать алгоритм поста-

новки диагноза (основного, со-
путствующего и осложнений) с 
учетом МКБ, применять методы 
дифференциальной диагности-
ки. 

13. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты осмотра.  

14. Обосновывать и планировать 
объем дополнительных инстру-
ментальных исследований.  

15. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты дополнительно-
го инструментального исследо-
вания.  

16. Обосновывать и планировать 
объем дополнительного лабора-
торного исследования  

17. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты дополнительно-
го лабораторного исследования. 

18. Обосновывать и планировать 
объем консультирования врача-
ми-специалистами.  

19. Интерпретировать и анализиро-
вать результаты консультирова-
ния врачами-специалистами 

ваний желудка. 
8. Современные классификации, 

клиническая симптоматика 
осложнений заболеваний же-
лудка. 

9. Современные методы клиниче-
ской диагностики заболеваний 
желудка и их осложнений. 

10. Медицинские показания и ме-
дицинские противопоказания к 
использованию методов ин-
струментальной диагностики 
пациентов с заболеваниями 
желудка. 

11. Медицинские показания к ис-
пользованию методов лабора-
торной диагностики. 

12. Заболевания и (или) состояния 
при заболеваниях желудка, 
требующие направления паци-
ентов к врачам-специалистам. 

13. Состояния при заболеваниях 
желудка, требующие оказания 
медицинской помощи в неот-
ложной форме 

Назначение лечения па-

циентам с заболевания-
ми желудка, контроль 
его эффективности и без-
опасности  

УК-1; УК-2; ПК-6; ПК-8 1. Разработка плана лечения паци-
ентов с заболеваниями желудка с 
учетом длительности диабета, 
его осложнений,  возраста паци-
ента. 

2. Назначение лекарственных пре-
паратов. 

3. Оценка эффективности и без-
опасности применения лекар-
ственных препаратов и медицин-
ских изделий. 

1. Разрабатывать план лечения - 
обосновывать применение ле-
карственных препаратов, неме-
дикаментозного лечения и 
назначение хирургического 
вмешательства. 

2. Определять последовательность 
применения лекарственных пре-
паратов, немедикаментозной те-
рапии, хирургического вмеша-
тельства. 

1. Порядок оказания медицинской 
помощи взрослому населению 
по профилю «гастроэнтероло-
гия». 

2. Стандарты первичной специали-
зированной медико-санитарной 
помощи, специализированной, в 
том числе высокотехнологичной, 
медицинской помощи. 

3. Клинические рекомендации 
(протоколы лечения) по вопро-



4. Назначение немедикаментозной 
терапии. 

5. Оценка эффективности и без-
опасности немедикаментозной 
терапии. 

6. Назначение лечебного питания. 
7. Профилактика или лечение 

осложнений, побочных дей-
ствий, нежелательных реакций, в 
том числе серьезных и непред-
виденных, возникших в резуль-
тате диагностических или лечеб-
ных манипуляций, применения 
лекарственных препаратов и 
(или) медицинских изделий, не-
медикаментозного лечения или 
хирургических вмешательств. 

8. Оказание медицинской помощи 
в неотложной форме пациентам, 
в том числе в чрезвычайных си-
туациях. 

3. Назначать лекарственные пре-
параты. 

4. Проводить мониторинг эффек-
тивности и безопасности ис-
пользования лекарственных 
препаратов. 

5. Назначать немедикаментозную 
терапию (лечебное питание, фи-
зические нагрузки).  

6. Проводить мониторинг эффек-
тивности и безопасности неме-
дикаментозной терапии.  

7. Определять медицинские пока-
зания и медицинские противо-
показания для хирургических 
вмешательств, разрабатывать 
план подготовки пациентов к 
хирургическому вмешательству. 

8. Проводить мониторинг симпто-
мов и результатов лабораторной 
диагностики, корректировать 
план лечения в зависимости от 
особенностей течения заболева-
ния. 

9. Назначать лечебное питание.  
10. Назначать лечебно-

оздоровительный режим 

сам оказания медицинской по-

мощи пациентам с заболевани-
ями желудка. 

4. Современные методы лечения  
5. Механизмы действия лекар-

ственных препаратов, медицин-
ских изделий и лечебного пита-
ния, применяемых в эндокрино-
логии; медицинские показания и 
медицинские противопоказания 
к назначению; возможные 
осложнения, побочные действия, 
нежелательные реакции, в том 
числе серьезные и непредвиден-
ные. 

6. Методы немедикаментозного 
лечения; медицинские показания 
и медицинские противопоказа-
ния; возможные осложнения, 
побочные действия, нежелатель-
ные реакции, в том числе серь-
езные и непредвиденные. 

7. Порядок предоперационной под-
готовки и послеоперационного 

ведения пациентов с заболева-
ниями желудка. 

8. Принципы и методы оказания 
медицинской помощи в неот-

ложной форме пациентам с за-
болеваниями желудка, в том 
числе в чрезвычайных ситуациях 

Проведение и контроль 

эффективности медицин-

ской реабилитации при 

заболеваниях желудка, 

в том числе при реализа-

ции индивидуальных про-

грамм реабилитации или 

УК-1; УК-2; ПК-1; ПК-

5; ПК-6; ПК-8; ПК-9 

1. Составление плана мероприятий 

по медицинской реабилитации. 

2. Направление пациентов к вра-

чам-специалистам для назначе-

ния и проведения мероприятий 

по медицинской реабилитации, 

санаторно-курортного лечения, в 

1. Определять медицинские пока-

зания для проведения мероприя-

тий по медицинской реабилита-

ции. 

2. Разрабатывать план реабилита-

ционных мероприятий. 

3. Проводить мероприятия по ме-

1. Стандарты первичной специа-

лизированной медико-

санитарной помощи, специали-

зированной, в том числе высо-

котехнологичной, медицинской 

помощи. 

2. Порядок оказания медицин-



абилитации инвалидов

  

том числе при реализации инди-

видуальной программы реабили-

тации или абилитации инвали-

дов. 

3. Оценка эффективности и без-

опасности мероприятий по ме-

дицинской реабилитации  

дицинской реабилитации. 

4. Определять медицинские пока-

зания для направления пациен-

тов к врачам- специалистам для 

назначения и проведения меро-

приятий по медицинской реаби-

литации и санаторно-курортного 

лечения. 

5. Оценивать эффективность и 

безопасность мероприятий по 

медицинской реабилитации.  

6. Определять медицинские пока-

зания для направления пациен-

тов, имеющих стойкое наруше-

ние функций организма, для 

прохождения медико-

социальной экспертизы 

ской помощи пациентам по 

профилю «гастроэнтерология». 

3. Порядок организации меди-

цинской реабилитации. 

4. Клинические рекомендации 

(протоколы лечения) по вопро-

сам оказания медицинской по-

мощи. 

5. Основы медицинской реабили-

тации пациентов с заболева-

ниями желудка. 

6. Методы медицинской реабили-

тации пациентов. 

7. Медицинские показания и ме-

дицинские противопоказания к 

проведению реабилитационных 

мероприятий. 

 

8. Механизм воздействия реаби-

литационных мероприятий на 

организм пациентов. 

9. Медицинские показания для 

направления пациентов к вра-

чам-специалистам для назначе-

ния проведения мероприятий 

по медицинской реабилитации, 

в том числе при реализации 

индивидуальной программы 

реабилитации и абилитации 

инвалидов. 

10. Медицинские показания для 

направления пациентов с забо-

леваниями и (или) состояниями 

эндокринной системы к вра-

чам-специалистам для назначе-

ния и проведения санаторно-

курортного лечения, в том чис-



ле при реализации индивиду-

альной программы реабилита-

ции и абилитации инвалидов. 

11. Способы предотвращения или 

устранения осложнений, по-

бочных действий, нежелатель-

ных реакций, в том числе серь-

езных и непредвиденных, воз-

никших в результате меропри-

ятий по медицинской реабили-

тации. 

12. Медицинские показания для 

направления пациентов, име-

ющих стойкое нарушение 

функции организма, на медико-

социальную экспертизу 

Проведение медицинских 

освидетельствований и 

медицинских экспертиз, 

медицинских осмотров в 

отношении пациентов с 

заболеваниями желудка
  

УК-1; УК-2; ПК-1, ПК-5, 

ПК-6 

1. Проведение экспертизы времен-

ной нетрудоспособности и рабо-

та в составе врачебной комиссии 

медицинской организации, осу-

ществляющей экспертизу вре-

менной нетрудоспособности. 

2. Подготовка необходимой меди-

цинской документации для экс-

пертизы пациентов для осу-

ществления медико-социальной 

экспертизы в федеральных госу-

дарственных учреждениях меди-

ко-социальной экспертизы. 

3. Направление пациентов, имею-

щих стойкое снижение трудо-

способности, для прохождения 

медико-социальной экспертизы 

1. Определять медицинские пока-

зания для направления пациен-

тов, имеющих стойкое снижение 

трудоспособности, для прохож-

дения медико-социальной экс-

пертизы. 

2. Определять признаки временной 

нетрудоспособности и признаки 

стойкого снижения трудоспо-

собности 

 

1. Порядок выдачи листков  

нетрудоспособности. 

2. Порядки проведения отдельных 

видов медицинских освидетель-

ствований. 

3. Медицинские показания для 

направления пациентов, имею-

щих стойкое снижение трудо-

способности, на медико-

социальную экспертизу, в том 

числе для составления индиви-

дуальной программы реабилита-

ции и абилитации инвалидов; 

требования к оформлению меди-

цинской документации 

Проведение и контроль 

эффективности меропри-

ятий по профилактике и 

формированию здорового 

УК-1; УК-2; ПК-1, ПК-

5; ПК-8; ПК-9 

1. Пропаганда здорового образа 

жизни, профилактика заболева-

ний желудка и их осложнений. 

2. Проведение диспансерного 

1. Проводить санитарно-

просветительную работу по 

формированию здорового  

образа жизни, профилактике за-

1. Нормативные правовые акты и 

иные документы, регламентиру-

ющие порядки проведения дис-

пансеризации и  



образа жизни, санитарно-

гигиеническому просве-

щению населения  

наблюдения. 

3. Назначение профилактических 

мероприятий для пациентов с 

учетом факторов риска. 

4. Контроль выполнения профи-

лактических мероприятий. 

5. Определение медицинских пока-

заний к введению ограничитель-

ных мероприятий (карантина) и 

показаний для направления к 

врачу-специалисту при возник-

новении инфекционных (парази-

тарных) болезней. 

6. Заполнение и направление экс-

тренного извещения о случае 

инфекционного, паразитарного, 

профессионального и другого 

заболевания, носительства воз-

будителей инфекционных болез-

ней, отравления, неблагоприят-

ной реакции, связанной с имму-

низацией, укуса, ослюнения, 

оцарапывания животными в тер-

риториальные органы, осу-

ществляющие федеральный гос-

ударственный санитарно-

эпидемиологический надзор. 

7. Проведение противоэпидемиче-

ских мероприятий в случае воз-

никновения очага инфекции, в 

том числе карантинных меро-

приятий при выявлении особо 

опасных (карантинных) инфек-

ционных заболеваний. 

8. Формирование программ здоро-

вого образа жизни, включая про-

граммы снижения потребления 

алкоголя и табака, предупрежде-

болеваний пищеварительной 

системы. 

2. Проводить диспансерное 

наблюдение. 

3. Разрабатывать и реализовывать 

программы формирования здо-

рового образа жизни, в том чис-

ле программы снижения потреб-

ления алкоголя и табака, преду-

преждения и борьбы с немеди-

цинским потреблением наркоти-

ческих средств и психотропных 

веществ 

диспансерного наблюдения па-

циентов. 

2. Принципы диспансерного 

наблюдения. 

3. Порядок диспансерного наблю-

дения за пациентами с заболе-

ваниями желудка. 

4. Принципы и особенности прове-

дения оздоровительных меро-

приятий среди пациентов с за-

болеваниями желудка. 

5. Формы и методы санитарно-

просветительной работы по 

формированию элементов здо-

рового образа жизни, в том чис-

ле программ снижения потреб-

ления алкоголя и табака, преду-

преждения и борьбы с немеди-

цинским потреблением наркоти-

ческих средств и психотропных 

веществ. 

6. Формы и методы санитарно-

просветительной работы среди 

пациентов (их законных пред-

ставителей), медицинских ра-

ботников по вопросам профи-

лактики заболеваний желудка. 

7. Основы здорового образа жизни, 

методы его формирования 

 



ния и борьбы с немедицинским 

потреблением наркотических 

средств и психотропных ве-

ществ. 

9. Оценка эффективности профи-

лактической работы с пациента-

ми 

Проведение анализа ме-

дико-статистической ин-

формации, ведение меди-

цинской документации, 

организация деятельности 

находящегося в распоря-

жении медицинского пер-

сонала  

УК-1; УК-2; ПК-6 1. Составление плана работы и от-

чета о своей работе. 

2. Ведение медицинской докумен-

тации, в том числе в форме 

электронного документа. 

3. Контроль выполнения долж-

ностных обязанностей находя-

щимся в распоряжении меди-

цинским персоналом. 

4. Проведение работы по обеспе-

чению внутреннего контроля 

качества и безопасности меди-

цинской деятельности. 

5. Использование информацион-

ных систем и информационно-

телекоммуникационной сети 

Интернет. 

6. Использование в работе персо-

нальных данных пациентов и 

сведений, составляющих вра-

чебную тайну 

1. Составлять план работы и отчет о 

своей работе. 

2. Заполнять медицинскую докумен-

тацию, в том числе в форме элек-

тронного документа. 

3. Проводить анализ медико-

статистических показателей забо-

леваемости, инвалидности для 

оценки здоровья прикрепленного 

населения. 

4. Использовать информационные 

системы и информационно-

телекоммуникационную сеть Ин-

тернет. 

5. Осуществлять контроль выполне-

ния должностных обязанностей 

находящимся в распоряжении ме-

дицинским персоналом 

1. Правила оформления медицин-

ской документации в медицин-

ских организациях, оказываю-

щих медицинскую помощь по 

профилю «гастроэнтерология», 

в том числе в электронном ви-

де. 

2. Правила работы в Информаци-

онных системах и информаци-

онно-телекоммуникационной 

сети Интернет. 

3. Требования охраны труда, ос-

новы личной безопасности и 

конфликтологии. 

4. Должностные обязанности ме-

дицинских работников в меди-

цинских организациях, оказы-

вающих медицинскую помощь 

по профилю «гастроэнтероло-

гия» 



Оказание медицинской 

помощи в экстренной 

форме  

УК-1; УК-2; ПК-5, ПК-6 1. Оценка состояния пациентов, 

требующего оказания медицин-

ской помощи в экстренной фор-

ме. 

2. Распознавание состояний, пред-

ставляющих угрозу жизни паци-

ентов, включая состояние кли-

нической смерти (остановка 

жизненно важных функций ор-

ганизма человека (кровообраще-

ния и (или) дыхания), требую-

щих оказания медицинской по-

мощи в экстренной форме. 

3. Оказание медицинской помощи 

в экстренной форме пациентам 

при состояниях, представляю-

щих угрозу жизни пациентов, в 

том числе клинической смерти 

(остановка жизненно важных 

функций организма человека 

(кровообращения и (или)  

дыхания). 

4. Применение лекарственных пре-

паратов и медицинских изделий 

при оказании медицинской по-

мощи в экстренной форме 

1. Распознавать состояния, пред-

ставляющие угрозу жизни паци-

ентам, включая состояние кли-

нической смерти (остановка 

жизненно важных функций ор-

ганизма человека (кровообраще-

ния и (или) дыхания), требую-

щих оказания медицинской по-

мощи в экстренной форме. 

2. Выполнять мероприятия  

базовой сердечно-легочной ре-

анимации. 

3. Оказывать медицинскую по-

мощь в экстренной форме паци-

ентам при состояниях, представ-

ляющих угрозу жизни пациен-

тов, в том числе клинической 

смерти (остановка жизненно 

важных функций организма че-

ловека (кровообращения и (или)  

дыхания). 

4. Применять лекарственные пре-

параты и медицинские изделия 

при оказании медицинской по-

мощи в экстренной форме 

1. Методика сбора жалоб и 

анамнеза у пациентов (их закон-

ных представителей). 

2. Методика физикального иссле-

дования пациентов (осмотр, 

пальпация, перкуссия, аускуль-

тация). 

3. Клинические признаки внезап-

ного прекращения кровообра-

щения и (или) дыхания. 

4. Правила проведения базовой 

сердечно-легочной реанимации 

 

 



2. УЧЕБНЫЙ ПЛАН 

 
№ Наименование разделов 

 модулей 

Общая 

трудо-

ем-

кость, 

час. 

Аудиторные занятия, 

час 

Ста-

жи-

ровка, 

час 

Форма  

контроля 

Все-

го 

Лек-

ции 

ОСК ПЗ,

СЗ, 

ЛЗ 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

1. Современные представления об 

эпидемиологии и патогенезе 

заболеваний желудка  

2 2 2 

  

  

  

Текущий 

контроль 

2. Клинико-морфологические 

проявления заболеваний же-

лудка 

14 14 3 

  

11 

  

Текущий 

контроль 

2.1. Основные клинические симп-

томы и синдромы при заболе-

ваниях желудка 

1 1 1 

  

  

  

Текущий 

контроль 

2.2. Лабораторные, инструменталь-

ные, рентгенологические мето-

ды обследования при заболева-

ниях желудка. 

3 3 1 

  

2 

  

Текущий 

контроль 

2.3. Заболевания желудка и бере-

менность   
2 2 1 

  
1  

  

Текущий 

контроль 

2.4. Геликобактерная инфекция, ме-

тоды диагностики, внежелу-

дочные проявления   

2 2   

  

2 

  

Текущий 

контроль 

2.5. Предраковые заболевания же-

лудка, кишечная метаплазия, 

полипоз желудка 

2 2   

  

2 

  

Текущий  

контроль 

2.6. Осложнения заболеваний же-

лудка 
2 2   

  
2 

  

Текущий 

контроль 

2.7. Пострезекционные расстрой-

ства при заболеваниях желудка  
2 2   

  
2 

  

Текущий 

контроль 

3. Лечение больных с заболевани-

ями желудка 18 18 6 
 

6 6 

Практиче-

ские  

навыки 

3.1. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка и 

функциональной диспепсией  

3 3 1 
  

2 

Текущий 

Контроль 

 

3.2. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка и 

пищевода 

3 3 1 
 

2 
 

Текущий 

контроль 

3.3. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка и 

билиарного тракта 

3 3 1 
  

2 

Текущий 

контроль 

3.4. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка и 

поджелудочной железы   

2 2 
   

2 

Текущий 

контроль 

3.5. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка и 

12-ти перстной кишки. Пробле-

ма дуоденостаза 

2 2 
  

2 
 

Текущий 

контроль 



3.6. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка, 

ассоциированными с гелико-

бактерной инфекцией 

1 1 1 
   

Текущий 

контроль 

3.7. Особенности лечения пациен-

тов с пострезекционными рас-

стройствами желудка 

2 2 1 
 

1 
 

Текущий 

контроль 

3.8. Особенности лечения пациен-

тов с заболеваниями желудка и 

сопутствующей патологией, 

требующей назначения ульце-

рогенных препаратов 

2 2 1 
 

1 
 

Текущий 

контроль 

4. Итоговая аттестация - зачет 
2 2 

  
2 

 

Собеседо-

вание 

  Итого 36 36 11 
 

19 6  

 

 

3. КАЛЕНДАРНЫЙ УЧЕБНЫЙ ГРАФИК 
 

Учебные занятия проводятся в течение недели шесть дней по 6 академических  

часов. 

 

4. КОНТАКТНАЯ РАБОТА 
 

Ко

д 

Наименование  

разделов, тем 
Содержание темы 

А
1
 и И

2
 

методы 

обуче-

ния 

1 2 3 4 

Лекции 

1. Современные пред-

ставления об эпиде-

миологии и патогенезе 

факторах риска  

хронического гастрита, 

язвенной болезни же-

лудка 

Эпидемиология хронического гастрита, язвенной болезни: 

специфические особенности распространенности, связан-

ные с возрастом, полом в различных этнических группах. 

Удельный вес гастрита, язвенной болезни в структуре об-

щей заболеваемости и смертности. Патогенез и клинико-

морфологический особенности гастрита, язвенной болез-

ни.  

А 

2.1. Геликобактерная ин-

фекция при заболева-

ниях желудка 

  

Геликобактерная инфекция: эпидемиология, факторы рис-

ка. Методы диагностики геликобактерной инфекции. Ос-

новные принципы лечения геликобактерной инфекции.  

А 

2.2. Лекарственный пора-

жения желудка. 

  

Структура лекарственных поражений желудка: эпидемио-

логия, определение, патогенез, клиника. Факторы риска. 

Основные принципы гастропротекции.  

А 

2.3. Предраковые заболева-

ния желудка 

Эпидемиология, факторы риска, патогенез, классифика-

ция предраковых заболеваний желудка. Основные прин-

ципы канцеропревенции.  

А 

                                                           
1
 активные  

2
 интерактивные 



3.1. Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка при 

наличии функциональ-

ной патологии  

 

Классификация функциональных расстройств пищевари-

тельной системы. Факторы риска развития функциональ-

ной патологии желудка.  Клинические особенности, диф-

ференциальная диагностика, возможности медикаментоз-

ной коррекции при функциональной патологии желудка. 

А 

3.2. Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка при раз-

витии осложнений. 

Факторы риска, клинические особенности течения забо-

леваний желудка, сопровождающиеся развитием ослож-

нений. Лечение и профилактика желудочно-кишечных 

кровотечений в современных условиях.  

А 

3.3. Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка в по-

слеоперационном пе-

риоде (пострезекцион-

ные расстройства)  

Пострезекционные расстройства в раннем послеопераци-

онном периоде: диагностика, медикаментозное и немеди-

каментозное лечение. Выбор лечебной тактики при разви-

тии поздних постгастрорезекционных расстройств. Во-

просы диетотерапии.  

А 

3.6. Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка при 

наличии гелиобактер-

ной инфекции.  

Схемы эрадикационной терапии. Проблема антибиотик-

резистентности. Современные возможности оптимизации 

схем эрадикационной терапии.  

А 

Практические занятия – 17 часов 

2.2. Заболевания желудка и 

предраковая патология 

Факторы риска развития злокачественных заболеваний 

желудка. Профилактика заболеваний желудка у больных с 

факторами риска. Диагностика и лечение предраковой па-

тологии желудка.  

ИА 

2.3. Лабораторная, инстру-

ментальная, функцио-

нальная диагностика 

при заболеваниях же-

лудка.  

Исследование секреторной, моторной, двигательной 

функции желудка. Индивидуальный подбор терапии при 

выявлении нарушений секреторной, двигательной функ-

ции желудка.  

ИА 

семинар 

2.4. Заболевания желудка у 

полиморбидного боль-

ного 

Полиморбидность: определение, виды, структура патоло-

гии. Особенности развития поражения слизистой желудка 

в условиях полиморбидности.  Диагностика и особенно-

сти клинических проявлений при лекарственных пораже-

ниях желудка. Особенности диагностики и ведения паци-

ентов с функциональными расстройствами. Клинические 

варианты. Возможности современной гастропротекции.  

ИА 

семинар 

3.2 Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка при 

развитии осложнений. 

ГЭРБ. Причины и механизмы развития. Вопросы класси-

цикации. Пищеводные и внепищеводные проявления. 

Дифференциальная диагностика болевого синдрома за 

грудиной Принципы лечения. Пищевод Баретта. Формы и 

типы гастрита и его осложнений. Критерии постановки 

диагноза. Течение осложнений. Тактика ведения 

 

3.5 Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка и 12-ти 

перстной кишки. Про-

блема дуоденостаза 

Особенности лечения пациентов с заболеваниями желуд-

ка и 12-ти перстной кишки. Проблема дуоденостаза.  

Особенности клиники, течения в разных возрастных 

группах. Диагностика НР - инфекции в соответствии с ре-

комендациями согласительных совещаний. Дифференци-

альная диагностика.  

 



3.7 Особенности лечения 

пациентов с пострезек-

ционными расстрой-

ствами желудка 

Медико-социальная экспертиза. Факторы риска. Патоге-

нетические механизмы. Особенности клиники и диагно-

стики Клиническое значение. Лечение и профилактика. 

 

3.8 Особенности лечения 

пациентов с заболева-

ниями желудка и со-

путствующей патоло-

гией, требующей 

назначения ульцеро-

генных препаратов 

Факторы риска. Патогенетические механизмы. Особенно-

сти клиники и диагностики. Лабораторные и инструмен-

тальные исследования. Дифференциальный диагноз. Кли-

ническое значение. Лечение и профилактика. Показания к 

хирургическому лечению. Немедикаментозные методы 

лечения 

 

4. Итоговая аттестация – 

зачет 

Собеседование  

Стажировка - 6 часов 

1. Задачи, описание Осуществляется в целях изучения передового опыта, в 

том числе зарубежного, ведения пациентов с заболевани-

ями желудка; закрепления практических знаний и навы-

ков по диагностике заболеваний желудка у больных с 

факторами риска и дифференциальной диагностики; за-

крепление практических знаний и навыков по использо-

ванию принципов комплексной гастропротективной тера-

пии у больных с хроническими гастритами, язвенной бо-

лезнью желудка; особенностей кислотосупрессивной те-

рапии у больных с обострением заболеваний желудка; 

проведения  эрадикационной  терапии больным с гелико-

бактерной инфекцией; разбор и применение на практике 

алгоритмов ранней диагностики онкологических заболе-

ваний желудка. Отработка протоколов ведения пациентов  

и клинических рекомендаций с  заболеваниями желудка  на 

клинической базе. 

ИА 

2. Место проведения КГБУЗ «Краевая клиническая больница №1 им. проф. 

С.И. Сергеева» министерства здравоохранения Хабаров-

ского края. 

 

3. Руководитель /куратор Ю.Е.Рогачиков, доцент кафедры, к.м.н.   

 



5. КОНТРОЛЬ И ОЦЕНКА КАЧЕСТВА РЕЗУЛЬТАТОВ ОСВОЕНИЯ  

ПРОГРАММЫ 
 

Оценка качества освоения программы осуществляется на основе сравнительного ана-

лиза исходного уровня знаний обучающихся, поступающих на обучение, и после его оконча-

ния. Вступительное испытание с оценкой базисных знаний в начале обучения проводится в 

форме тестирования по тестам, разработанным преподавательским составом кафедры, и/или 

анкетирования. По окончании изучения каждого модуля проводится промежуточная аттеста-

ция, определенная учебным планом. При этом используются различные методы контроля: 

решение ситуационных задач, оценка практических навыков.  
 

5.1. Виды контроля и формы оценочных средств 
 

Создан фонд оценочных средств, позволяющий оценить умения, знания, практиче-

ский опыт и освоенные компетенции: 

 оценочные средства для текущего контроля (контроль выполнения практических 

навыков); 

− оценочные средства для итоговой аттестации (собеседование). 
 

Критерии и шкалы оценивания 
 

Оценка качества освоения программы проводится в отношении соответствия резуль-

татов освоения заявленным целям и планируемым результатам обучения. 

Текущий контроль знаний предусматривает контрольные вопросы, оценивающие 

теоретическую подготовку, выполнение заданий, выявляющих практическую подготовку.  

Текущий контроль проводится по итогам освоения каждой темы учебного плана и 

осуществляется на практических занятиях по активности в обсуждениях и выполнению 

практических работ. 
 

5.2. Регламент проведения промежуточной аттестации 
 

Оценка практических навыков проводится на клинической базе кафедры терапии и 

профилактической медицины КГБОУ ДПО «Институт повышения квалификации специали-

стов здравоохранения» в соответствии с квалификационной характеристикой специалиста. 

Оценка результатов практических навыков проводится по шкале: зачтено/не зачтено. 

Критерии оценивания: 

«не зачтено» - обучающийся не демонстрирует умения необходимые для диагностики 

и не сопровождает данное умение объяснением необходимости его проведения; 

«зачтено» - обучающийся демонстрирует умения, необходимые для проведения серо-

логических исследований и сопровождает данное умение объяснением необходимости его 

проведения.  
 

5.3. Требования к итоговой аттестации 
 

1. Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе повышения 

квалификации в рамках непрерывного медицинского образования врачей со сроком освоения 

36 акад. часов проводится в форме зачета для определения соответствия полученных знаний, 

умений и навыков по итогам собеседования. 

2. К итоговой аттестации допускается обучающийся, в полном объеме выполнивший 

учебный план или индивидуальный учебный план, предусмотренный дополнительной про-

фессиональной программой.  

3. Лица, освоившие дополнительную профессиональную программу повышения ква-

лификации врачей и успешно прошедшие итоговую аттестацию, получают документ о под-

тверждении квалификации установленного образца – удостоверение о повышении квалифика-

ции. 



4. Объективность оценки квалификации достигается за счет привлечения независи-

мых экспертов.  

 

Итоговая аттестация проводится в форме заключительного собеседования, позволяю-

щего оценить знания, умения, практический опыт и освоенные компетенции. 

 

Вопросы к итоговой аттестации: 

1. ГЭРБ. Причины и механизмы развития. Вопросы классификации. 

2. Пищеводные и внепищеводные проявления. Дифференциальная диагностики болево-

го синдрома за грудиной. Принципы лечения. 

3. Функциональная диспепсия. Диагностический алгоритм. Тактика ведения. 

4. Хронические гастриты. Определение понятия, классификация, вопросы этиологии. 

Алгоритм диагностики и лечения. 

5. Язвенная болезнь желудка и ДПК. Клинико-диагностические критерии. 

6. Дифференциальный диагноз с симптоматическими язвами. Показания к госпитализа-

ции, тактика ведения. 

7. Методы диагностики HelicobacterPylory. 

8. Современные схемы эррадикационной терапии. 

9. Гастропатии. Этиология. Классификация. Медикаментозная и немедикаментозная те-

рапия 

10. Порядок оказания медицинской помощи населению по профилю "Гастроэнтерология  

11. Стандарт специализированной медицинской помощи при язвенной болезни желудка, 

двенадцатиперстной кишки (взрослые),  

12. Стандарт специализированной медицинской помощи при ГЭРБ  

13. Стандарт медицинской помощи больным хроническим гастритом, дуоденитом, дис-

пепсией  

14. Клинические рекомендации Российской гастроэнтерологической ассоциации по диа-

гностике и лечению ахалазии кардии и кардиоспазма  

15. Гастропатии. Принципы лечения. 

16. НПВП-гастропатия. Факторы риска. Подходы к профилактике и лечению. 
 

 

 

6. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ И УМЕНИЯ 
 

№ Практические навыки Уровень  

усвоения 

1 2 3 

1. Стандарты оформления медицинской документации и отчетности   + 

2. Использование во врачебной практике нормативных документов по 

гастроэнтерологии  

 +  

3. Оформление медицинской документации и отчетности   + 

4. Применение рекомендаций по медико-социальной экспертизе  +  

5. Составление плана обследования пациента при заболеваниях желудка  +  

6. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных мето-

дов исследований 

 +  

7. Выявление острых осложнений заболеваний желудка и 12 п.кишки   + 

8. Выявление поздних осложнений заболеваний желудка и 12 п.кишки   + 
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7.3. Информационно-электронные ресурсы 
 

1. https://www.gastro-j.ru Специализированный журнал «Российский журнал гастроэнтероло-

гии, гепатологии, колопроктологии» 

2. https://con-med.ru Специализированный журнал 

3. https://www.rmj.ru Специализированный журнал  

4. https://clinpharm-journal.ru Специализированный журнал 

5. http://www.gastro.ru Официальный сайт Российской гастроэнтерологической ассоциации 

6. https://gastrosite.ru/main.php Официальный портал для практикующихся врачей 

7. http://www.gastro.ru/index.php/klinicheskie-rekomendatsii-rga Клинические рекомендации 

Российской Гастроэнтерологической ассоциации (РГА) 

8. https://www.gastroscan.ru Клинические рекомендации Российской Гастроэнтерологической 

ассоциации (РГА) по разделу кислотозависимых заболеваний 

9. http://gastro-rsmu.ru  Официальный сайт клинических кафедр РНИМУ им. Н.И. Пирогова 

10. https://endoexpert.ru/novosti Информационно-образовательный медицинский портал по 

эндокопии в гастроэнтерологии 
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8. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ 

ПРОГРАММЫ 
 

8.1. Материально-технические условия для реализации программы (модуля) 
 

Для организации практических занятий и самостоятельной работы обучающихся в 

институте имеются учебные аудитории, оснащенные компьютерной техникой с подключе-

нием в сети Интернет и обеспечением доступа в электронную информационно-

образовательную среду.  

Обучающиеся из числа с ограниченными возможностями здоровья обеспечены пе-

чатными и электронными образовательными ресурсами в формах, адаптированных к огра-

ничениям их здоровья. 

Научная библиотека института работает в автоматизированной библиотечно-

информационной системе ИРБИС 64, на базе которой сформирован электронный каталог на 

весь фонд документов библиотеки, что позволяет работать с информацией как в библиотеке, 

так и в режиме удаленного доступа. Читальные залы библиотеки обеспечены доступами к 

onlinе-ресурсам, предлагаются электронные базы данных из Интернет-ресурсов. Обеспечен 

доступ к центральной библиотеке образовательных ресурсов Минобрнауки РФ, к информа-

ционным ресурсами и услугам научной электронной библиотеки eLIBRARY.RU. Предостав-

ление доступа к образовательному порталу «Консультант врача», ЭБС «IPRbooks», правовой 

системе «Гарант», база данных «В медицине РФ». 

 

Оборудование учебного кабинета для теоретических занятий  

и практических занятий 
 

Одноразовые изделия медицинского назначения: 

 шпатели для осмотра зева; 

медицинские инструменты: 

 фонендоскоп; 

 весы напольные, весы настольные, лента сантиметровая, ростомеры; 
 

документация:  

 антропометрические таблицы; 

 регистрационные журналы; 

 бланки с результатами лабораторных анализов: крови, мочи, кала и др. 

 

Учебно-наглядные пособия 
 

 учебно-методические комплекты по разделам и темам;  

 наборы таблиц, слайдов; 

 иллюстративные материалы: атласы, макеты; 

 сборники алгоритмов манипуляций; 

 сборники ситуационных задач;. 

 

Технические средства обучения 

 компьютеры; 

 мультимедийный проектор; 

 экран, лазерная указка; 

 локальная сеть. 

 

 



9. КАДРОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО ПРОЦЕССА 

№  

п/п 

ФИО,  

должность по  

штатному  

расписанию 

Основное  

место работы, должность 

Условия привлече-

ния к педагогиче-

ской деятельности 

1 Т.А. Петричко 

КГБОУ ДПО ИПКСЗ, заведующий кафедрой 

«Терапии и профилактической медицины», 

д.м.н. 

Штатный 

Сотрудник 

2 Ю.Е. Рогачиков Доцент кафедры терапии и профилактической 

медицины КГБОУ ДПО ИПКСЗ, к.м.н. 

Внештатный 

сотрудник 

 


