
АннотАция
к рабочей программе практики <<|[оликлиника>>

основной профессиональной образовательной программь| (опоп)
специальности 31.08.30 <<|енетика>>

!ель диоциплинь| - приобретение врачами-ординаторами професоиональ-

нь|х умений' овладение г(рактичеокими навь!ками и профеосиональнь|ми компетен-

циями'
Бьтпускник' освоивгпий программу практики к||оликлиника))) готов ре1пать

следующие задачи:
1. !меть провести углубленнь:й клинический осмотр больного с

наследственной патологией :

- получить информаци}о о больнь!х и здоровь1х членах семьи на осно-
ван[4и опроса' личного осмотра или имегощихся медицинских документов,
фотощафий и лругих источников;

_ провести объективное обследование пробанда по органам и системам,
осмотр родителей ш других родственников;

- г|ользоваться необходимой медицинской аг1паратурой (антропометри-
ческий набор, аг1г{арат для измерения артериального давления, специальнь1е
таблицьт и др.);

_ оценивать соответствие физииеского и умственного ра3вития пациен-
та возрасту'

_ вь1являть морфогенетические варианть] развития (врох<деннь|е микро-
аномалии).

_ своевременно определить синдромь{' требутошие оказания неотлож-
ной помощи' установить ее объем и последовательность.

3. Ёазначать необходимь1е параклинические методь| исследования.
4' |1аправить на специа"]1ьнь1е исследования (биохимическое, цитоге-

нетическое' ультразвуковое и др.).
5. !меть оценивать результать1 специальнь|х методов исследований

(шитогенетических, биохимических, молекулярно-генетинеских);
6' Фпределять необходимость дополнительнь1х консультаций специа-

листами различного профиля.
7. }меть работать со специальной литературой и компь}отернь1ми

прощаммами, необходимь!м:*1 для постановки диагноза
8. |1ровести дифференциа'!ьну}о диагностику' установить предвари-

тельнь!и диагноз.
9. [{роводить дифференциальну}о диагностику моногенной наследст-

венной патологии на долабораторном уровне.
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уметь объяснить консультиругощимся в доступной форме содер-
жание медико-генетического прогноза в семье.

14. !меть шравильно оформлять документаци}о по медико-
генетическому консультировани}о и обследованиго больньтх с наследствен-
ной патологией.

15' Фбосновать тактику лечения больного ребенка с наследственнь1м
заболеванием (на дому, в детском специализированном учре)кдении, стацио-
наре); уметь оценить эффективность терапии.

16. !меть правильно оформлять документаци}о по медико-
генетическому консультировани}о и обследовани}о больньтх с наследствен-
ной патологией.

|!роцесс освоения практики <<|!оликлиника)) направлен на формирова-
ние следу}ощих компетенций :

1) универсальнь|х (}к):
ук -1 - готовностьго к абстрактному мь{1пленик), ан'ш1изу, синтезу;

ук -2 _готовность}о к управл9ни}о коллективом, толерантно воопринимать

социальнь]е, этнические, конфессиональнь|е и кул ьтурнь1е различия ;
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ук -3 -готовность}о к } частиго в педагогической деятельности по прощам-
п,{ам среднего и вь|с1пего медицинского образования или среднего и вьтсплего фар-
мацевтического образования, а так)ке по дополнительнь!м профеосиональнь]м про-

щаммам для лиц' име}ощих среднее профессиональное или вь!с1пее образование, в

порядке, установленном федеральнь1м органом исполнительной власти, осуществ-
ляющим функции по вьтработке государственной политики и нормативно-
правовому регулированиго в сфере здравоохранения;

2) профессиональнь!х (|!|{):

пк-1- готовность к осуществлениго комплекса мероприятий, направл9ннь]х
на сохранение и укрег1ление здоровья и вкл!очагощих в оебя формирование здоро-
вого образа жизни, предупре)кдение возникновения и (или) распроощанения забо-
леваний, их ранн}о}о диагностику, вь!явление причин и условий их возникновения
и развития' а так}ке направленнь1х на устранение вредного влияния на здоровье че-
ловека факторов средь] его обитания;

пк-2 - готовнооть к проведениго профилактических медицинских осмотров,
диспансеризации и осуществлени}о диспансерного наблюдения;

г]к-4- готовность к применениго ооциально-г'игиенических методик сбора и

медико-статистического анализа информации о показателях здоровья взросль]х и

подростков;
пк -5- готовнооть к определени}о у пациентов патологических состояний,

симптомов, синдромов заболеваний, нозологических форм в ооответствии о йехс-
дународной статистической класоификацией болезней и проблем' связаннь1х со
здоровьем;

пк -6 - готовность к ведениго и лечению пациентов с наследственнь1ми забо-
леваниями;

пк-7_ готовность к оказани|о медико-генетической помощи;
пк-9 - готовность к применени}о .'1екарственной. немидекаментозной терапии

и других методов у пациентов, ну)кда}ощихся в медицинской реабилитации;
пк-10_ готовность к формировани}о у населения' пациентов и членов их ое-

мей мотивации' наттравленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здо-

ровья окружа|ощих;
пк-1 1- готовность к применени}о основнь1х принципов органи3ации и управ-

ления в офере охрань1 здоровья граждан' в медицинских организациях и их струк-
турнь]х подразделениях;

пк-12- готовность к участию в о1{енке качества ока3ания медицинской помо-

щи с иопользованием основнь]х медико-отатистических показателей;

Р1есто унебной дисциплинь! практики <<||оликлиника)) в структуре
опоп БФ по специальности подготовки

}чебная диоциплина практики к|]оликлиника) относится базовой части Б2.2

специальности <[енетика) и является обязательной для изучения.

1ребования к результатам освоения унебной дисциплинь|
Б основе преподавания данной дисциплинь] лежат видь] профеосиональной
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деятельности: проф!{;1актическая. диагностическая, лечебная, 11сихолого-
педагогичес кая. организационно-}'правл енчес к ая. р еабилитационная

0бщая трудоемкость дисциплинь! :

60 зачетнь1х единиц (2160 наса), из них практические занятиязанимагот 1440
чао' а самостоятельная работа занимает 120 чаоа.

[|рограмма вклгочает раздельт унебной дисциплинь] и компетенции' которь|е

до.]1жнь1 бьтть освоень] при их изучении; видь] унебной деятельнооти, вкл}очая са-
мостоятельнуго рабоц, формьт текущего контроля.

Б прощамме представлень1 практические занятия и видь| самостоятельной

работь: с количеством чаоов унебной дисциплинь1 по даннь1м разделам (молуля).
Б программе приводя'гся формь] оценочнь!х средств для контроля уопевае-

мости и результатов освоет+ия унеб:+ой дисциплинь] (молуля).

!чебно-методическое и информационное обеспечение дисциплинь| вкл}оча-
ет список основной и дополнительной литературь1, перечень унебно-методических
разработок кафедрь!' а так)ке программное обеспечение) базьл данньтх, информаци-
онно-оправочнь]е и поисковь|е системь!' материально-техническое обеспечение.

!!4спользуемь1е образовательнь]е технологии при изучении данной дисципли-
нь]: имитационнь1е технологии (ролевь1е и деловьте игрь:), му.]1ьтимедийное обуне-
ние. разбор конкретнь]х ситуаций, разбор клини|{еских случаев (оицация-кейс);
неимита1{ио}:|нь|е технологии :дискуссия

Активньле и интерактивнь]е формь; проведения лекций и практических заня-
тий.Разбор конкретнь1х оитуаций по разделам дис!{иплиньт - (50%)

Р1етодинеские рекомендации по организации и3учения дисциплинь|:
Фбунение складь!вается из практических занятий (1440 нас.) и

самостоятельной работьт ординатор а 1 20 насов)'
Фсновное уиебное время вь1деляется на практическу:о работу по усвоени}о

теоретических знан ий, прио6ретениго практических навь] ков и умений.
Работа с унебной литературой рассматривается как вид унебной работьт по

дисцишлине генетика и вь]полняется в пределах часов, отводимь]х на её изунение (в

разделе сР).
(аждьлй обунагощийся обеспечен доступ0м к библиотечнь]м фонда* }ни_

вероитета и кафедрьт.
||4оходньтй уровень знаний (входной контроль) не проводитоя. [екуший кон-

троль усвоения предмета определяется устнь]м опросом в ходе прохождения прак-
тики, во время клиничеоких разборов и при ре1|]ении типовь!х ситуационнь1х задач'
контроль за ведением дневника. Б конце изучения унебной дис1{иплиньт (модуля)
проводится промежутонньтй контроль знаний с использованием опрооа, ре1пением
ситуационнь|х задач.

€оставители: проф. |1авлгоченко |1.А., гтроф' [1очетпхова 3.А., доц' (орхма-
зова €.А.


