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!ель дисциплинь1 подготовка квалифицированного врача-эндокринолога'
облададощего сиотемой общекультурнь1х и профессиональньп( компетенций, а также
необходимьтм объемом знаний в области генетики человека' изг{а}ощей особенности
организаци|| 14 роа][изации нас'{едственной информации человека' а также механизмь1 ее

передачи эндокринньтх заболеваний в ряду поколений' перопективь| р€швития генетики
человека.

3 аё ачпм ш дисциплинь| явля[отоя :

формирование у ординаторов целоотного предотавления о механизмахреа]1изац|\и
наоледственной информации человека;
изг1ение генетичеокого контроляразвития э1{докринной системь1 человека' молекулярно-
генетических основ генеза эндокринной системьт и заболеваний эндокринной оиотемьт.

изг{ение механизмов генетического контро.тш{ развития половой оиотемь1 человека,

детерминации г|ола у человека' уровни половой дифференцировки, генетичеокого

контро]ш{ развития пола' факторов, влия1ощие на соотно1пение полов и др.

изу{ение показаний к госпиталу|зации и аплбулаторному лечени}о эндокринньтх больньпс;

изг{ение наследования признаков человека при действии генов-модификаторов' при
плейотропном действии генов: синдром }м1арфана, оиндром' )1оренца-Р1уна-Бщле-Бидля,

фенилкетонурия и др.
изг{ение геномньгх' хромосомньтх' генньтх мутаций у эндокринньтх больньгх: их
проявлений, наототьт.

формирование у ординаторов целостного представления о заболеваниях эндокринной
оистемь1 вследотвие ооматических мутаций' в том числе рака' [{аследотвенньгх синдромов
с повь11|1енной нестабильностьто хромосом.
Б результате изучения дисциплиньт обуваемьтй должен:

3на!пь:
. структурно-функциона]1ьну1о организаци}о наследственного материала человека на

р€шличньтх системнь1х уровнях' механизмь1 ре{}лизации наследотвенной информации и
генетического контроля формирования фенотипииеоких признаков человека' принципь1

передачи наследственной информации ь ряду поколений и ее изменеътия' основнь|е этаг{ь1

и механизмь1 эвол}оции наследственного материала человека;
о механизмь| генетического контро]ш! ра3вития эндокринной системьт человека.
. теоретическу}о и практическу1о значимость генетики человека'
взаимосвязь о другими естественнь1ми науками

у]\|еупь:. использовать зна\тия генетики человека для объяснения механизмов передачи у|

ре!}лизации наследственной информации у человека как в норме' так
и при наследственной патологии;
. использовать методь1 генетики человека в исследовательских цолях.

Р[есто унебной дисциплинь! в структуре опоп по специальности подготовки

,{исциплина к[енетика)) относитоя к специальностй к3ндокринология) и является

омежной дисциплиной.
[ребования к уровнк) усвоения дисциплинь!
Б основу преподавания диоциллиньт полох{ень! организационно- управленчеок€}я'

научно-исследовательск€ш{' реабилитационна'{ видь! профеосиональной деятельности.
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в резул,'ате изучения уиебной дисциплиньп обуяак)щиеся
дол)[(нь1:

3нать ]{'меть Бладеть
Фценочн

ь1е

спедства

1 2 -) 4 5 6 1

1 (ук-1) готовность
го к абот-

рактному
мь11пле-

нито' ана-
лизу, син-
тезу

. знатьсщук-
тру, ф1шкцгпо
главного
комтш1екоа

гиотосовмес-
тимости
(Ё!А), его

ро.тъ в нас-
ледовании и
проявлении
эндощинньп(
заболевштий

.ди€гноотирова
ть эндощринну[о
патологи}о в
соотвотствии о

а]горитмом'
применя'{
принцип |*|п4-
видуа]1изации
лечения

.методикой про-
ведени'1 а\тыштза

деяте]ъности ле-

небно-профилак-
тш{еского уфея{-
ден!б{

устньти
опрос
(собеседо
вание)

2 (ук-2) готовность
!о к управ-
лени}о
коллекти-
вом' толе-

рантно вос-
принимать
социаль-
нь1е, этни-
ческие,
конфессио-
н€}льнь!е и
культур-
нь1е раз-
]|у[чия

. основьт
орг{|низащии и
показан!б{ к
проведе}1и}о

мсэ у паци-
ентов с эндо-

щинной г1ато-

логией

. составить

црощамму гене-
тического
сщининп} э}цо-

щинньп(
заболевштий.
о орг[!низовать
14 провеоти
скрининг
нарулшений

щлеводного об-
мена среди на-
селен1б{ и в

щупг[ах риока

)методами веде-

ни'{ медицинской
документации

)методом орга-
низации стацио-
нарной и амбу-
латорнополи-
клинической
помощи

)медико-соци-
альной экспер-
тизь]'

:устньтй
опрос
(собеоедо
вание)

-) (ук-3) готовность
}о к учас-
ти}о в педа-
гогичеокой
деятель-
нооти по
прогр{}м-
мам сред-
него и
вь1с1шего

медицин-
ского обра-
зования и
др.

. этиологии
|1 г{атогенез
сд
.сщоение'

физиологито и
патофизио-
логи}о под-
желуАо.штой
железь1.
.рец;шци1о

углеводного
обмена в нор-
ме и при €.{

. описать ме-
тодику инсу]1и-
нотерашии под-
кох(но, внущи-
венно' доза-
тором
. расо.плтатЁ
д|тец д.тш боль-
ньп( сахарнь!м
диабетом

. методом обу-
чен!| { |{осрод-

ством изготов-
ленутя у{ демон-
ощации ],ульти-
медийньпс мате-

ри{шов и мак9гов

фшлтомов и
друпдх утебньпс
пособтй

)устнь1и

ог[рос
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Б результате и3учения уяебной дисциплиньп обунак)щиеся
дошкнь|:

3нать }меть Бладеть
Фценочн

ь!е
средства

1 2 о
-) 4 5 6 7

4 (г1к-1) готовность
к осущеот-
влени1о
комг{лекса
мероприят
ий, направ-
леннь1х на
сохранение
и укрег{-
ление здо-
ровья и
вк.т1}оча1ощ

их в оебя

формирова
ние здоро-
вого образа
жизни и др.

. влияние

физинеской
активности на
регуляцито
обмена гл}о-
козь1 в орга-
низме
. влияние
состава пищи
ъта функцито
под-
желудонной
железь1

о правильно
назна1тить
орашьньй гл}о-
козотоле-

ршттттьй теот
о итггеРпР9гиро
вать изменени'{
г]1икемии' г]1и-

козилиро-
в{}нного гемо-
глобина, инсу-
!|у1на' с-пепт|1да
и др пока-
зателей

щлеводного
обмена

. раос!{итатъ
калорФк су-
то!1ного рацииона
д'б{ пациентов с
о)кирением,
нФу1пением

углеводного'
,1ит1ид1ого, щри-
нового обмена,
!]тя пащ{ента о

артериа-гьной
гипертензией

| устньтй
опрос

5 (пк_2) готовнооть
к проведе-
ни}о про-
филакти-
ческих
меди-
цинских
осмотров'
диопансе-
ризациу|и
осущеотвле
нито дис-
паноерного
наблтодени
5ц [Р.

. штинит|еску[о
кФтину
заболевштий
эндощилптой
сиотемьт,
ассоцииров{}нн
ьп( с
генети!{ескими

синд)омами

. вь1являть
симптомь1
генети!{еские

синдромов, овя_

занньп( с
эндощиннь1ми
заболевштид,ти
. вь|'ш]ш{ть

моногенно-
наоледуемь1е
эндощиннь!е
заболевштия (в
том.пасле фер-
метггопатии)
. полигенно-
наследуемь1е
эндощиннь1е
заболевшшая

.вьш1в.тш1ть

оиндромь1 мно-
}кественньгх
эндокриннь|х
неоплазий

.вьш{в"тш{ть гене-
тические
рахитоподобньте
заболевания.
. вь1'|в.тшттъ

врощдетптьй
гипотирео3.
периферинеский
гишотиреоз.

ракпцтговидтой
}келезь1'

ассо1цш4ровш*ъй
о ген9ги!|еокими
си}цюом€|ми.

оустньй
опрос,
тесть1

6 (пк-5) готовнооть
к опре-
делени1о у
пациентов
патологи-
ческих
оостояний'

о к]!ини!{еские

проявлони,|
с!]харного д]а-
бет4 ма-гтьте и
больттпде

диабетические
призн€!ки.

. вьшвить спе-
цифииеские
к'{ини!1еские

признаки нару-
1]1ент.{'{ вод{о-
элек
.по]уч!ить ин-

.методом ос-
мотра пациента
ометодикой
обора жалоб и
данньгх анамнеза

у пациента
о оценить данньте

:устньтй
опроо



п
/

п
м

Ёомер
/индек
с ком_
петенц

11\[

€одерэкан
ие
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и'\ 3нать ]['шпеть Бладеть

Фценочн
ь[е

средства

1 2 1
-) 4 5 6 7

симптомов'
синдромов
заболевани
й, нозо-
логичеоких
форм и т.д.

. диагности-
чеокие

щитерии €,{ 1

т|Ат|а) сд 2

тутлц гестаци_
онного;

формацито о
заболевании,
. составить
пл€|н д{агности-
ческого
обследовштия
пациента

экг, лабора-
торньп( рентгено-
логии[|еок[1оь

.оценить тя-
жесть состоян!б|
больного,
определить пока-
за}тия к гостти-

тализации.

7 (пк-8) готовность
к примене-
нито при-
роднь1х
лечебньтх

факторов,
лекаротвен
ной, неме-
дикамен-
тозной
терапии и
других
методов и
др.

. диагностич
еские крите-

рии хроничес-
ких осложне-
нии эндо-
кринньп(
заболевштий
. основь]
прената-гьной

д.1агностики
. щ|д{цшь1
терапии
наслледствет+той

патологии
человека

. ос}'1цеств]шшь

преемствен-
ность между
ленебно-про-

филакгияес-
кими у{реж-
деътия\|и,
. проводить
дисп€}ноери-
заци1о и оцени-
вать её эффек-
тивность, ре-
1шать вопрос о

щулоспособ-
ности больного

. навь!ком веде-

ния медд{тдтской

доч4у1ентации
. дать рекомен-
дации по физи-
ческой активнос-
ти
. дать рекомен-
дац}ш по д.1ето-
терапии

) уотнь1и
опрос

8 (пк-9) готовнооть
к форми-
ровани}о у
населения'
пациентов
и 11ленов

их оемей
мотивации
иАР

. ооновь|ме-

д.тко-гене-
ти!{еское
консу.т1ьтирова

ни'{ эндощин-
ньг< бо.гьньп<

о це]1и у|зада-
!|и мед{ко-
генотш|еского
консу]ъти-
ровани'{

. вьшвить фак-
торь| риска ожи-

рени'! исд,
. опреде]п1ть
тя)кесть гене_

ти!|еского риска

. методикой обу-
чения больньо<

.навь1ком про-
вод{ть оанитар-
но-просвети-
те]ьоч/то рабоц



Фбъем уяебной дисциплиньп (модуля) и видьп унебной работьп

Бид учебной работьп Бсего часов/ зачетнь!х единиц
Аулиторнь|е занятия (воего),
в том числе:

2410,7

"[[екции (.[[) 810.2

€еминарьт (€) \610.4

€амостоятельная работа (сР)'
в том числе:

|2|0'з

[!одготовка рефератов (|1Р) 410.\

|!одготовка к занятиям (|{3) 410,1

|!одготовка к теку1цему контролшо (|{1() 210.05

|1одготовка к промежуточному контрол}о (ппк) 210,05

Бид промеэкутонной
аттестации

зачет (3)

экзамен (3)
}!того: общая
трудоемкость

чао. з611

звт 1



содшРжАниш дисциплинь!
Раздельт дисциплинь1 и видь! занятий

.]\} п/п }{аименование раздела
унебной дисциплинь|

(модуля)

Бидь: унебной деятельности'
включая самостоятельщ/!о

работт (в насах)

Форпльп
текущего
контроля

успеваеп4остил с сР всего
1 2 1

-) 4 5 6 7
1 |енетплка 8 16 12 36 3ачет
1.1 Фбщая генетика. 0'5 1 0.5 2 [естьт. опрос
1.1.1 [еном человека. йштипулядии с

геномом.
0,125 0,25 0,125 0,5 Фпрос

1.1.1.1 [!оттягие генома 0,125 0.25 0,125 0,5 Фпрос
\.\.\.2 €щукгщньте анома]1ии, поломки

в геноме
0,125 0,25 0,125 0,5 1еотьт, опрос

1.1.2 [енетическая предраспо-
ложенность к эндощиннь1м
заболева:тиятл

0,125 0,25 0,125 0,5 Фпрос

1.2 €тволовьле [&'!етки'
возр!о)кности использования в
лечении этцокринньтх болезней

0,75 1'5 1'5 3,75 1естьт, опрос

\.2.1 Бид: стволовьп( к'|еток 0,25 0,5 0,25 1,25 Фпрос
1.2.2 Бозмохстооти использован1б{

отволовьп( к.]1еток у бо.гьньп<
сахарнь!м ,щтабегом.

0,25 0,5 0,25 1,25 Фпрос

|.2.з €овременттьте возможности
г{рименен|4'{ отволовьп( ш1еток в
профи:лакг:аке эндощитштой
патологии

0,25 0,5 0,25 1,25 ?еотьт, опрос

1.3 [енетические си!цромь!' свя-
заннь|е с э!цокринньлпли забо_
леваниями

6,25 1215 9'5 28,25 ?естьт, опроо

1.3.1 йоногетпто-наследуемь|е эндо-

щиннью заболевштия (в том
!!исле ферментоп ати+т). 1!1оно-
генньте формьт с€|харного ш1абета.

0,75 \,25 1 -) 1естьт, опроо

|.з.2 |[олпгенно-наследуемьте
этцокриннью заболевшшая

0,75 1,25 1 -̂1 ?естьт, опрос

1.3.3 €ахарттьй щтабет,
аосоциировштньй с
генети!|ескими синдром€1ми

0,75 1,25 1 -1 ?есть:, опроо

|.з.4 3аболевштия шц{товид{ой железьт,
ассоцииров€!ннь1е с генети!1ео-
кими синд)омами. Брощденньй
гипотиреоз. |{ериф еринесклй
гиг{отиреоз.

0,75 1,25 1 э ?еотьт, опрос

1.3.5 Рак пцгговидтой яселезьт,

ассо|щированньй с генети!тес-

кими си}цюомами.

0,75 1,25 1 -) ?естьт, опрос



]\} п/п 1{аименование ра3дела
унебной дисциплинь|

(плодуля)

Бидьп унебной деятельности'
вклк)чая самостоятельнук)

работу (в часах)

Формьп
текущего
контроля

успеваемостил с сР всего
1 2 5 4 5 6 7

|.з.6 | ипокальц иемия, вь1званн[|'|
генетической патологией
паратт1итовидньп( желез : изоли-

рованньтй гиг{опаратиреоз'
гипок€1льциемическоя
гиперкштьцийурияи др.

0,75 1,25 1 -) 1еотьл, опрос

|.з.7 [ енетические рахитоподобньте
заболевания.

0,75 1,25 1
1
_) 1еотьт, опрос

1 .з.8 €индромьт мнох{ественнь1х
эндокринньгх неоплазий | и2
ти[|а.

0,25 1,5 0,5 [естьц опрос

1.3.9 )(ромосомнь1е аномалии,
овязаннь|е с патологией
половь1х )келез: синдром
1{лайнфельтера' синдром
111еоегпевского_1еонера и др.

0,25 0,625 0,5 1,25 1естьт, опрос

1 .3.10 3аболевания надпочечников,
асооциированнь1е с
генетическими синдромами.

0,125 1 1,25 )5 1естьт, опрос

1.4 Р[едико-генетическое
консультирование
э!1]!окринньпг больньгх

0'5 1 0'5 2 1естьт, опрос

1.4.1 !елпа и задачимед.|ко-
генети!|еского консу.тьтиров€!ни'|

0,1,25 0,25 0,125 0,5 1естьт, опрос

\.4.2 Фпределение тюкести
генетш{еского риска

0,125 0,25 0,125 0,5 Фпрос

|.4.з Фценка тякести мед4цинск!п( и
социа.т1ьньп( последотвий
поелпол2пгаемой а:тома.гпаи.

0,1,25 0,25 0,125 0,5 Фпрос

\.4.4 |1ринцтптьт тера]1ии
наследстветтной патологии
человека

0,125 0,25 0,125 0,5 Фпроо
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Ёазвания теР! лекций и количество часов изучения унебной дисциплинь!

п!'
л/п

Ёазвание тем лекций уяебной дисциплиньт (модуля) Бсего
часов

[еном человека. [енсгическая шредрасположенность к эндокриннь1м
заболевштишл.

1

2 €тволовьте к]1етки' возможности испо"]1ьзован}1'{ в лечении эндощинньп(
болезней

0,75

э. [{аоледовшпде р.в]!и!!ньп( фор' нарутпегтий углевод{ого обмена.
йоногенньте формьт сахарного штабета.

0,75

4. €ахщньй длабег, ассоциирова"ттньй с генети:{еокими си}цромами. 0,5
5. |{олпдгенно-наследуемь1е эндокринньте заболевшттая 0,15
6. 3аболевалтия 11цшовид{ой железьт, ассоцииров€:ннь|е с генети1|ескими

синдром€!ми. Брожденньй гипотиреоз. [{ериферический гипотиреоз.
0,75

1. Рак шпгговтадтой железьт, ассоциировштньй с генети!тескими си}цюом.}ми. 0.75
8. [ ипокальц иему!'я, вь1званна;{ генетической патологией паращи-

товидньгх )келез: изолированньтй гипопаратиреоз,
гишокальциемическоя гиперк€}льцийурия идр.

0,75

9. [енетические рахитоподобньле заболевания. 0,75
10. €индромьт мно)кественнь1х эндокринньгх неопл€вий 1 и2 типа. 0,75
11 Ёормальньтй кариотип. Ёоменклатура. [руппьт хромосом человека и

их общая характеристика (группьт А, в, с, о, в, г, 6 и половьте
хромо сомь1). )(ромо сомнь1е аномалии, связ анньте с патологией
половь!х желез: синдром 1{лайнфельтера, синдром [[еретпевского_
1ернера и др.

0,75

12. 3аболевания надпочечников, ассоциированнь|е с генетичеокими
синдромами.

0,25

11з 1!1едтко-генети[теское консу]1ьтиров€|ние эндокринньп< больньп< 0.5
14того: 8
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[азвания тем семинарских занятий 1| количество часов изучения унебной
плинь1 {м ля

л}
п/л

}{азвание тем се}!инарских занятий дисциплинь! Бсего
часов

1 &1едтко-генети!|еокое консу.'1ьтирование эн]{окринньп< больньп< 1

2 €тволовьте к]1етки, возмо}кнооти использов€}н1{'[ в лечении э}{дощинньп(
болезней.

1,5

-) Фстеопороз, обуоловленньтй генетическими синдромами :

несовер1пенньтй остеогенез. синдром ]у1арфана и др.
1,25

4 йоногет*ло-наследуемь1е эндощиннь|е заболевштия (в том }{исле

фермешгоп атушт). }1оногентъте формьт сахарного шта6ета.

1,25

5 |1олпгенно-н:юпедуемь1е эт{]1окоитптьте забол евы1ия 1,25
6 €ахарньй /+цабет'ассоциировштньй с генетич{еокими синдромами 1,25
7 3аболевштия шцтговид{ой экелезьт, ассоциированнь1е с генети11ескими

си1цромами. Брожден:ъй гипотиреоз. [!ериферический гттпотиреоз.
\,25

8 Рак шщтовидтой экелезьл, ассоциировшштьй о генети!1ескими синдромами. 1,25
9 [ ипока_ттьциемутя, вь1званна'[ генетичеокой патологией паращитовидньп(

желез: изолированньтй гипопаратиреоз, гипокальциемичеокоя
гиперка,'тьтлийуоия и ло,

1,25

10 [ енетические рахитоподобньте заболевания. 1,25

11 €индоомьт мноя{ественнь|х эндокоинньтх неоплазий 1 и2 типа. 1,5
\2 {ромосомнь|е аномалии' овязаъ;нь1е с патологией половьп< желез:

синдром (лайнфельтера. синдром 1[]еретпевского-1ернера и др.
1,25

13 3аболевания надпочечников' ассоциированнь1е о генетичеокими
синдромами.

1

\4 [еном человека' манипуляции с геномом \.25
15 ]!1едко-генети!теское консу]1ьтирование эндощинньп( больньпс

|{рената-тьн€ш{ д.{агностика. [ енугический сщининг эндощинньп(
заболеваний

1

1[того: 16



сАмостоятвльнАя РАБотА
идь] самостоятельн а

лъ
п/л

Ёазвание раздела унебной дисциплинь1 Бидьп €Р Бсего
часов

1.1 [еном человека. 1!1шштггулштии с геномом. г1з. ксР 0,5

1.2 €тволовьте к.]1етки, возможности
испо.ттьзовани'{ в лечении эндощинньп(
болезней

пз, ксР 1,5

1.3 |енсгические синдромь], связаннь1е о

э}цокринньпли заболевани'лми

пз, ксР 9,5

\.4 йедпсо-генети!{еокое консу,ътиров'1ние

эн'|токринньп( больньпс

шз, ксР 0,5

Р110|Ф: \2

\2

в ой паботь:

11римерная тематика контрольнь!х вопросов

1. 1{ак проявляется врожденньлй дефицит лептина?
2' ||ереяислите моногеннь1е формьт сахарного диа6ета.
3. Фпитпите клиническ}'}о картину синдром (лайнфельтера.

4. Фпитшите клиническу|о картину синдрома 1|1еретшевского-1ернера 1{ритерии диагноза.
.}1ечение.

5 . 1{аковьт к.]1инические признак и мут ации в гене проопиом еланокортина?
6. 1(ак наследуется гипофосфатемия. 1{акова вероятность рождения детей больньгми в

семье' где один из родителей гетерозиготен' а другой гомозиготен по этому признаку?
7. |[роведите дифференциальньтй диагноз между соматотропной недостаточностьто,
ахондропл азией и пахидермопериостозом.
8. [{еренислите ооновнь1е клинические варианть1 несовер1пенного остеогенеза.
9. |[роведите дифференциальньтй диагноз несовер1шенного остеогенеза и вторичного
оотеопороза.
10. Фпитпите основнь1е клинические формьт адрено-генитального синдрома.
11' (аковьт особенности ведения пациенток с дефектом 21-гидроксил€шь1 во время

беременности?
|2. 1{аковьт современнь1о возмохс1ости применен|б{ стволовьп( к'1еток в профилакгике

эндощинной патологлдт?
13. 3аболевания 11щтовид{ой железьт, асооциированньте с генетит{ескими синщ)омами.

Брощденньй гипотиреоз. |1ериферинеокий гипотиреоз.
|4. Рак пцгговидтой экелезьт, ассоциированньй с генетш{ескими синщ)омашги?

15. [ипокальцием||я,вь1званная генети!теской патологией паращитовидньтх желез:

изолированньтй гипопаратирео3' ги|!окальциемическоя гиперкальци{црияи др.
16. |1еренислите генетические рахитоподобньте заболевания.
|1. Фхарактеризуйте синдромь1мно}кественнь1х эндокринньп( неоплазий | и2тита.



|з

Фценочньпе средства для контроля успеваемости и результатов освоения уяебной
дисциплинь1.

Бидьп контроля и аттестации, формь1 оценочнь!х средств

м
п/л

Бидьп
контрол

я

Ёаименование
Раздела дисциплинь!

Фценочнь|е средства

Форма [(ол_во
вопросов в

з^д^н*1||

1{_во неза_
висимь!х

вариантов

1 тк Фбщая генетика 1естьт
9отньй опрос

10
1э

5

2 тк €тволовьте к]1етки' возможности
иопо.]1ьзовани'{ в лечении
э}'1окоинньо( болезней

}отнь:й опрос 10
1
-)

5

-) тк [енсгические сит{д)омь1'
связ,|ннь1е с эндощиннь!ми

заболеваниш!и

9стньтй опрос 10
-
-)

5

4 тк &1едтко-генетшлеское
коноу]|ьтирование эндощинньп(

бо.гьтъпс

1естьт
}стньй опрос

10

-)

5



\4

п оценочнь[х
д.т1'{ входного
конщоля (вк)

€порадинеский слутай наолодотвенной болезни - это:
1 . больной' впервь!е обративтшийоя за консультацией
2. первьтй слунай аутосомно-доминантного у{ли хромосомного
заболевания в родословной
3. единотвенньтй слуаайданной наследственной боле3ни в родооловной
4. вое ответь1 правильнь!е
5. нет правильного ответа
|{онятие гена вклточает в собя:
1. только интронь1
2. только экзонь1
3. чаоть эк3онньгх г{астков гена
4. уласток днк, ответственньтй за оинтез полипептида
5. улаотки днк, ответственнь1е за оинтез сложного белка
йоногенн{ш патология наследуется:
1. по закону йенделя
2. повторньтй риск, как правило, миним€шьньтй
3. риск отсутотвует
4. только аутосомно-доминантно
5. только аутосомно-рецессивно

для тек}.1цего
контроля (?|{)

|!оказаниями д]ш1 прерь1вания беременности явля}отся:
1. множеотвеннь1е врожденнь|е пороки развит|тя у плода
2. оъти>кение шовня АФп, повь111]ение уровня )([т{
3. прием антибиотиков на ранних сроках беременности
4. увелинение толщинь| воротникового пространотва
5. пиелэктазияу плода
|( кбольтшим> диабетическим
симптомь|:
1. полидишсито
2.лолиурито
3. полифагито
4. потерто веса
5. дисфагито.

признакам не отнооят оледутощие

|'1склточите неправильньтй ответ. [ля наследственного заболевания
характернь1:
1 . р анняя м ани ф еста:] ия клиЁгг\ческих проявлений,
2. вовлеченность в клинический процесс многих органов и сиотем
3. прогредиентньтй характер течения болезни
4. оотрое нача.г{о за6олевания
5. оезистентность к терапии

д]тя
проме)к}то}{ног
о контроля
(шк)

( генетическим дефектам секреции инсулина не относят:
1. мо)у-диа6ет.
2. }у1итохондриальну[о мутаци}о днк.
3. }1уковисцидоз.
4.32-34нед
[ля \4Ф[14 - дууа6 ета не характерно :

1. аутооомно-рецессивное наследование.
аутосомно-доминантное наоледование.
2. нару:пение секреции иноулина
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3. ноома_тльн[}'{ масса тела.
1( генетическим дефектам в дейотвии иноулина не отнооят:
1 . синдром Робсона-йенденхолла
2. сахарньтй диабет 2 тппа
3. липоащофинеский диабот.
4. лепренаунизм.
5. инсулинорезиотентность типа А



\6

}чебно_методическое и информационное обеспечение дисциплинь[

Фсновная литература

л}
п/п

Ёаименование Автор (ьп) |од, плесто
издания

[{ол_во
экзе}!пляров
в

библио
теке

Ёа
кафед

ре

1 3ндокринология .{едов и.и.,
йельниченко

г.А.

1у1.: к[3Ф1АР-
йедиа> 20|4. _ 424

с.

51

2 3ндокринология: нацио-
н€}льное руководство

под ред.
[едоваА.А

й.: <А€}у1Ф1$
20|4. _ 1072 с

1 2
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.[ополнительная литература

л}
л|
п

Ёаиплецование Автор (ьп) |од, место
и3дания

1(ол-во
экземпляров

в
бптблпо
теке

Ёа
кафе
лпе

1 (линическая генетика Бочков Ё.|[. ]у1.: Р1[ к[оэтар-
&1едиа>>, 2013.-584

о.

50

2 ,{оказательная
эндокринология.

рук. для враней.
2-оизд.,лер.о

англ.

&1.: к[оэтар-
&1едиа>' 2008.-640

с.

6

5 3ндокринная регуляция.
Биохимичеокие и

физиологические
аспекть1

€мирнов А.Ё. 1т1.: к[оэтар-
}1едиа>, 2009'-640

с.

1
-1

4 ,{иагноотика и лечение в
эндокринологии.
|1роблемньтй подход

1{еннеди.}1. 1м1.: к[оэтар-
йедиа>>, 20|0'-296

с.

2 2

5 Ёеотложная
эндокринология

|1отемкин Б.Б. 1у1.: кйеди-
цинское ин-

формационное
агентотво), 2008.

_394 с.

_)

6 [енетика человека с
основами общей
генетики

1{урнанов Б.А. €|1б.: €пец.[{ит'
20|0. _ 64 с.

1

7 3ндокринология ,{едов и.и.,
йельниченко
[.А., Фадеев

в.в.

й.: к[3Ф1АР-
]у1едиа> 2012. _

423 о.

1 2

8 3ндокринология:
национштьное

руководство.

|{од ред.
|4.А.[едова,

[ .А.}у1ельниченк
о

\4.: к[оэтар-
йодиа>, 2016. -

|||2 о.

2 1

9 [енетика человека по
Фогелто и йотулски

\{.Р.€пейнер €|{б.: Р1зд-во Б-.[,
201з. _ 1056 с.

1

10 3ндокринология:
унебник

А'|1. [едов; [.А.
\4ельниненко,
Б.Б. Фадеев

1м1.: к[оэтар-
!1едиа>, 2001. -

432 с.

154



разработаннь!х
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кафедре11ереяень унебно-методических материалов'
э!1докринологии Фпк и 1|||€ (уб[1![/

п!
п/
п

}|аименование
издания

Бид

'1зда.ния

Авторьп
(авторьп)

|од и3да\111я'
и3дательство'
тира)к

|риф

1
.,

3 4 5 6

1 1иреоидитьл 1!1етодине
ские
рекоменд
ации для
врачей

)1. А. Р1ванова'
Р1.Б.(ороль

1(раснодар
2018 г., кА€Б-
|{олиграфия>
80 экз.

цмс (уб
гму
05.12.2017г

2

{ифференциальньтй
диагноз и лечение
р€шличньгх вариантов
тиреотоксикоза

}у1етодиче
окие

рекоменд
ации для
воачей

.[{. А. Р1ванова,
Б.А. 1{окова

1{раонодар,
2019 т., кА€Б-
|{олиграфия>,
100 экз.

цмс (уб
гму
07.04.2016г

_) Ёелифференцирован-
н!ш дисплазия соедини-
тельной ткани

}чебное
пособие

)1.А. ?1ванова,
Р1. Б.!{ороль

1{раснодар,
20|7 г, (Асв-
|1олищафия>,
200 экз.

цмс (уб
гму
07.02.2017 г.

4 €овременньте подходь]
к лечени}о сахарного
диабета 1 типаудетей
и взросльтх

}!1етодиче
ские
рекоменд
ацит4 для
врачей

'}].А.}{ванова 1(раснодар,
201-6 г., кА€Б-
|!олиграфия>,
200 экз.

5 ,{иабетинеокие
гипергликомические
комь| часть 1

]у1етодиче
окие

рекоменд
ации для
врачей

л.А. Аваътова,
А.Б. }1езинова

1{раснодар,
20],9 г., кА€3-
|[олиграфия>,
50 экз.

07.|2.2016 т.

6 .{иабетинеокие
гипергликемические
комь1чаоть2

}у1етодиче
ские
рекоменд
ациут д]\я
врачей

-11.А.Р1ванова (раснодар,
2016 т., (Асв-
|{олиграфия>,
150 экз.

07.12.2016 г.

7 [иагностические
подходь| (клининеские,
лабораторньте, инстру-
мента'{ьнь1е) в практике
эндокринолога.

йетодиче
окие

рекоменд
ации д[|я
врачей

"]].А.Р1ванова 1{раонодар,
20|6 г, кА€Б-
|[олиграфия>,
200 экз.

цмс (уб
гму
21.04.201:2г

8 -[ечение гипотиреоза у
взросльгх и детей

]у1етодиче
ские
рекоменд
ации для
врачей

"[{.А. Р1ванова,
Р1.Б. 1(ороль

(раонодар,
2017 г, кА€Б_
|[олиграфия>'
100 экз.

цмс (уб
гму
02.09.201.6 г

9 -}]ечение кризов ]у!етодиче
ские
рекоменд

л.А. Аванова,
Б.А. 1{окова

1(раснодар,
20|6 г, кА€Б-
|!олиграфия>.

07 '|2.2016 т.
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л}
л/
п

}{аименование
издания

Бид
изАа|1ия

Авторьп
(авторьт)

|од 
'|зд^н'1я)издательство'

тира}{(

|риф

1 2 3 4 э 6

ациу1 для
врачей

150 экз.

10 |1реждевременное
половое созревание у
детей, диагностика,
лечебная тактика.

}у1етодиче
ские
рекоменд
ации для
воачей

.}1.А.Р1ванова,
то.с.
1{ова-гленко

(раснодар,
201:7 г, (Асв-
|1олиграфия>,
100 экз.

цмс (уб
гму
20.09.20|2г

11 Фя<ирение у дотей и
подростков, д|4ат-
ностика и лечение.

]!1етодиче
ские
рекоменд
ац\4и для
врачей

)1.А.?1ванова,
14.Б.1(ороль

(раонодар,
201,6 г. кА€3-
|{олиграфия>,
500

цмс (уб
гму4.03.209
13г

\2 Фстеопороз 9чебно-
методиче
ское
поообие

л.А. Аванова,
|,1.Б.1{ороль

}{раснодар,
20!з г, кА€Б-
|!олищафио,
100 экз.

цмс
(уб[1м1}
07.04.2016

13 .11ечение сахщного диа-
бета2 типа.

&1етодиче
ские
рекоменд
ации для
врачей

л.А. Аванова,
?1.Б. 1(ороль

1{раонодар,
201'9 т., кА€Б-
|{олищафия>,
50 экз.

15.01.2014 г.

\4 3ндокринньте заболе-
вану|я и беременнооть

}у1етодиче
окие

рекоменд
ации для
врачей

.[[.А. ?1ванова,
Р1. Б.1{ороль.

(раснодар,
201,.9 т, кА€Б-
|!олищафия>,
100 экз.

цмс (уб
гму
\5.0\.2014

15 .{иагностика и ]1ечение

фолликулярного,
папи]1,ш{рного и медул-
лярного раков щито-
видной железь1

}чебно-
методиче
ское
поообие

.]1.А. 1,1ванова |{раснодар,
201-9 г, кА€Б-
|[олиграфия>,
100 экз

цмс (уб
гму 28.08.
20|4 г

\6 ,.{ифференциалльньтй
диагноз оиндрома
гиперандрогении

йетодиче
ские
рекоменд
ации д[1я
воачей

л.А' |1ванова,
ю.с.
(оватленко

1{раснодар,
2018 г, кА€Б-
|1олиграфия>,
80 экз

цмс (уб
гму
05.|2.2017 г.

\7 1!1енопауза }чебное
пособие
для
врачей

.11.А.14ванова,
|,1. Б.}(ороль.

|{раснодар,
2018 г, кА€Б-
[!олиграфия>,
100 экз

цмс (уб
гму
07.\2.201'5 г.

18 Брожденная
дисфункция корь1
надпочечников.
1(ласоическая форма

]у1етодичо
ские
рекоменд
ациу| для
врачей

л.А. Аваноьа,
1о.с.
1{оваленко

|{раснодар,
2018 г, кА€3-
|{олиграфия>,
100 экз

06.|2.20|8 г
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]\ъ

л/
п

Ёаименование
издания

Бид
и3дания

Авторь:
(авторьт)

|од издания'
издательство'
тира}|{

|риф

1 2 3 4 5 6

19 3аболевания

репродуктивной
системь1 у ма_'1ьчиков и
мужчин

]у1етодиче
ские

рекоменд
ацути д]|я
врачей

л.А. Р1ванова,
1о.с.
1{оваленко

1{раснодар,
201;7 т, кА€3-
|!олиграфия>,
100 экз

02.о6 201'1

20 Ёеиммуннь:е формьт
сахарного диа6ета

[у1етодиче
ские
рекоменд
аци!| для
врачей

]1.А. 1,1ванова (раснодар,
2017 г, кА€Б-
[!опиграфия>,
100 экз

15.01.2018

21 [ипокальциемичеокие
состояния у взросль1х и

детей

}чебное
пособие
для
врачей

}1.А. Р1ванова,
1'1. Б. 1{ороль

!(раснодар,
20]д9 г, кА€Б-
|1олищафия>,
100 экз

|4.1|'20|9 г.

22
3адержка роота у детей
и подростков

}у1етодиче
окие

рекоменд
ациу| для
врачей

"[.А.1'1ванова 1{раснодар,
2019 т, кА€Б-
|[олиграфия>,
100 экз

06.06.2019 г'

./.э Бозрастной мужской
гипогонадизм

]у1етодиче
ские
рекоменд
ации для
воачей

}1.А.14ванова,
1,1. Б. 1(ороль

1{раснодар,
2018 г' (Асв-
|[олиграфия>,
50 экз

07.10.20]'7 г.

24 [ифференциа_гтьньтй
диагноз эндогенного
гиперкортицизма

йетодиче
ские
рекоменд
ац|||| для
врачей

л.А. Аванова,
}о.с.
1{оваленко
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[1рограммное обеспечение' базьт даннь|х' информашионно-справочнь|е и поисковь!е

системь!

}.[р п/п €сьтлка на информационньтй
источник

Ё{аименование

разработки в элекщонной

форме

4осгугптосгь

1 1тф ://тмтттм.па1цге. согп/.| }т9/|п0ех.

}:тгп1

.1оцгпа1 о| Ёцгпап 6епе1|сэ Фбщедоотупно

2. }:шр ://1|п[.врг1п9ег. сотп/.! ошгпа1/ 1 0

709

6епе1|са Фбщедоступно

1
-). 1тф ://тмтптм. 9епе1|св.ог9/ 6епе1|сэ Фбщедоотупно

4. }т11р ://:мтштм.|геегпе6|са1.] ошгпа1з.с

огп/1|п1с. р}лр ? 16:3 3 4
3}у1€ 6епотп|сз Фбщедоотупно

5. 1тф ://тмтптм. [геегпе6|са1.] оцгпа1з.с
!

6епе 1}:егару Фбщедоотупно

6. }:щ ://тмтмтш. [геегпе6|оа1.! оцгпа1в. с

огп/1|п&.р}:р?10:802

Ёшгореап .}оцгпа1 о| Ёштпап

6епе1|св

Фбщедоотупно

7. 1т{|р://тмтштм.{геетпе0|са1.| ошгпа1э. о

огп/1|п[.р};р?|6:343

вмс ]у1е6|оа1 6епогп|св Фбщедоступно

8. 1т1|р ://тм'штм. [геегпе61са1.| оцгпа1з. с

отп/1|п1<.р}:р?|6:432

6епотпе йе01с|пе Фбщедоотупно

9. }тщ ://тмтмтм. [геетпе4|са1.] ошгпа1з. с

огп/1|п&.р}:р?16:|7 5

Р1тув|о1о91са1 6епотп|сэ Фбщедоступно

10. }:{|р ://'лтштм.{теетпе0|са1.! ошгпа1в' с

огп/1|п[.р}:р?|6:844
Аппа1з о[ Ёшгпап 6епе1|сз Фбщедоступно

11 1тф ://тмтмтм.[геегпе61са1.! оцгпа1в.с

отп/1|п[. р1тр ? |6:2 \7 8

Б1ап6аг6з 1п 6епогп1о
$с|епсез

Фбщедоступно

\2. }тщ :7/тмтптм. [геегпе0|са1.] оцгпа1з. о

огп/1|п[.рБр?\6:3678
Агпет|сап }оцгпа1 о{ }{штпап

6епе1|сэ

Фбщедоступно

13. /тштп'иг. еп0о сг|псеп1ег. гц Ф[} 3ндокринологичеокий
наутньтй центр

Фбщедоступно

\4. }:ф ://тмтм:м.гцвтпе6зегу. согп/еп6

о ст|по1о 9у7|п6ех.}ттгп1

Фбщедоступно

15. 1тф ://гпе6пе1.паго0.тйеп6осг.}:1
1п

Библиотека статей по
эндокриг1ологии

Фбщедоотупно

16. }:ф : //тмтмтм. тшзгп9. гйр}:р/соп1еп1

.р}:р?9гошр:4885

€татьи по эндокринологии Фбщедоступно

\7. }:ф:/7тмтмтп.

еп6оог|пс еп1ег. гш. /|п[о/аэрх?|0:
20&\=\

Роосийокая аосоциация
эндокринологов

Фбщедоступно
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18. 1ттср :/7тттттм. гпе611с. гт:/гпе6гшз/рго
6е.}:тгп

к|1роблемьт
эндокринологии))

Фбщедоступно

19. 1тшр ://тттмтм..| сегп.еп6о.] оцгпа1з. ог
оь

[урнальт по эндокри-
нологии

Фбщедоступно

20. }тшр : 7/тмтттм. аасе. оо1п ){урнальт по эндокри-
нологии

Фбщедоступно

21 }:1|р://тптштм.со-

еп4осг|по1о9у.со1п
[урна-гльт по эндокри-
нологии

Фбщедоотупно

22. }:шр ://тмтттм. еп0осг1пе.п160[.п1}:.

8оу
){урна_ттьт шо эндокри-
нологии

Фбщедоотупно

2з. 1тшр ://тмтмтм. еп6осг|пе1о0ау. согп [урна_тльт по эндокри-
нологии

Фбщедоотупно
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1!1атериально - техническое и дидактическое обеспечение унебной дисциплинь:
Адрес кафедрьп. Больница скорой медицинской помощи ул.40 лет |{обедь:, 14,

з50042
Ауд. м 1 _ 5 посадочнь1х мест;
Ауд. м: _ 30 посадочнь1х мест с оборудованием:

-1!1ультимедиапроектор _ 1 тпт.
Ауд. м3 - 80 посадочнь!х меот с оборулованием:

-}1ультимедиапроектор _ 1 тпт.
14спользование п€}лат (эндокринологические койки на базе гаотроэнтерологичеокого

и реанимационного отдолений мБу3 кгк Бсм|{), лабораторий (на базе ]у1Б}3 ([(
Бсмп)' лабораторного (ценщифуга лаборатор ная) и инструмент€1пьного оборудования,
унебньтх комнат.

\:{ультиме дийньтй комплеко (ноутбук, про ектор, экран), слайдоскоп, |1( мониторь1.
Ёаборьт слайдов, таблиц/мультимедийнь1х нагляднь1х материапов по различнь1м р€шделам
диоциплиньл. Бидеофильмь1. Ёаглядньте пособия. [лтокометрьт. Ростомер' Бесьт
напольнь|е. Рефлексометр. €итуационнь|е задачи, тестовь]о заданцяпо изг{аемь1м темам.
}чебная доска.

Фбразовательнь!е технологии
14спользуемьте образовательнь1е технологии |!ру| изг{ении данной дисциплинь1:
Р1митационньте технологии: деловьте ищь1.
Ёеимитационнь]е техноло гии : лекция (визуализ ац ия), диску осия.
!'1нтерактивнь1е технологии: компь}отерное тестирование. 1(омпьтотерное тестиров!|ние

предполагает вопроо на один пр:ши]ънь1й вщиаттт ответа. Б качесгве воцрса можег бьггь
сшуащонн{ш задача

оА интерактивньп( за}{'ттий от объема аудиторньп( заттятий по данной дисциплине
составляет приблизительно 1 0о%.

1}1етодические рекомендации по организации изучения дисциплинь| :

Фбутение ок-т1адьтваетоя из аудиторньгх занятий (8 насов), вк.]т}оча}ощих лекционньй
кшс' оеминарские заЁ['[ту1я и сс}мостоятельной работьт (28 насов).

Работа с улебной литератшой рассмащиваетоя как в|ц утебной работь1 по дисциплине
<3ндокринология) и вь|подняется в пределах часов' отводимьтх на ее изг{ение.

1&ждьй обулатощийся обеопечен доотуг|ом к библиоте}{нь1м фондам }ниверситета и
кафедрьт.

Бо время изучения унебной дисциплиньт обуиатощиеся самостоятельно готовятся к
занятиям и к зачету.

Р1сходньтй уровень знаний ог{ределяется тестированием' текущий контроль усвоени'т
предмета определяется устнь1м опросом в ходе занят!1[я' при ре1шении оу1цацутонньп( задач и
ответах на тестовьте задан}1,|.

в конце изучения утебной дисцит!линь1 проводитоя промея{уточньтй контроль
знаний с иопользованием тестового контроля, ре1пением ситуационнь1х задач.

Бопросьт по утебной дисциплине вклточа1отся в гооударственнук) итогову1о
аттестаци}о.
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мшжкАФшдРАльнь1й пРотокол соглАсовАния
Рабочей программь] дисциплинь| (эщдощрцц0д0!цд)
|(афедра 3ндокринологии Фпк и |{|{€
специа_г|ьность к[енетика>

€пециальность,
изг{ение которой

опираетоя на
улебньтй матери!}л

данной дисциплинь|

(афедра Бопросьт
согласования

[ата согласования
20.05.20|9 г.
протокол.}\!

[енетика Биологии о куроом
медицинской
генетики

Ёа кафедре
эндокринологии
Фпк и |{|{€
изу{а}от вопрось1
пренат€шьной

диагноотики,
принци1]ь1 тФа|\!4||
наоледственной
патологии человека,
основь1 медико-
генет!п{еского
консультиров€}ни'1
эндощинньп(
больньгх

//',/

3ав. кафедрой эндокринологии
Фпк и |{|1€, профессор

3ав. кафедрой генетики
д.м.н. профессор

ф
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Б.3.[олубшод
(( _) {ц 20/! т.

пРотокол

.{ополнений и изменений к рабоней прогр€1мме
по дисциплине <3ндокринология)

по специЁ}льности 0з .02.07 (генетика) (ординатура)
на 20|9 12020 унебньтй год

<€огласо ано)

Б.А.(оутова
2о?! 

'.

|1редложение о дополнении
или изменении к рабоней

программе

€ одер>кание дополнен|бт
или изменония к рабоней

программе

Ретпение по изменени}о или
дополненито к рабоней

шрограмме
,{ополнений и изменений не

бьтло

|1ротокол утвержден на заседании кафодрьт
( ;г ) 20|9-года

3аведу:ощий кафедрой эндокринологии
Фпк и |[|{€, А.й.Ё,., профессор .[.А.}{ванова


