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1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ

1.1. Основная профессиональная образовательная программа послевузовского профессионального образования (ординатура), реализуемая ФГБНУ НИИР по специальности Ревматология (далее – ОПОП ППО), представляет собой систему документов, разработанную и утвержденную ФГБНУ НИИР с учетом потребностей рынка труда, требований федеральных органов исполнительной власти и соответствующих отраслевых требований на основе федеральных государственных требований к структуре основной профессиональной образовательной программы послевузовского профессионального образования (интернатура/ординатура) (далее – ФГТ).

1.2. ОПОП ППО разработана в соответствии с Законом Российской Федерации «Об образовании» от 10.07.1992 № 3266-1 (с учетом последующих изменений и дополнений), Федеральным законом от 22.08.1996 № 125-ФЗ «О высшем и послевузовском профессиональном образовании» (с учетом последующих изменений и дополнений), Трудовым кодексом Российской Федерации от 30.12.2011 № 197-ФЗ (с учетом последующих изменений и дополнений), Федеральным законом от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», иными федеральными законами, Типовым положением об образовательном учреждении высшего профессионального образования (высшем учебном заведении), утвержденным постановлением Правительства Российской Федерации от 14.02.2008 № 71, приказом Минздравсоцразвития России от 12.04.2011 № 302н «Об утверждении перечней вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при выполнении которых проводятся предварительные и периодические медицинские осмотры (обследования), и Порядка проведения предварительных и периодических медицинских осмотров (обследований) работников, занятых на тяжелых работах и на работах с вредными и (или) опасными условиями труда», приказом Минздравсоцразвития России от 05.12.2011 № 1476н «Об утверждении федеральных государственных требований к структуре основной профессиональной образовательной программы послевузовского профессионального образования (интернатура)»/приказом Минздравсоцразвития России от 05.12.2011 № 1475н «Об утверждении федеральных государственных требований к структуре основной профессиональной образовательной программы послевузовского профессионального образования (ординатура)», приказом Минздравсоцразвития России от 23.04.2009 № 210н «О номенклатуре специальностей специалистов с высшим и послевузовским медицинским и фармацевтическим образованием в сфере здравоохранения Российской Федерации» с последующими изменениями и дополнениями, приказом Минздравсоцразвития России от 07.07.2009 № 415н «Об утверждении Квалификационных требований к специалистам с высшим и послевузовским медицинским и фармацевтическим образованием в сфере здравоохранения» с последующими изменениями и дополнениями, приказом Минздравсоцразвития России от 23.07.2010 № 541н «Об утверждении Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел "Квалификационные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения», приказами и иными нормативными правовыми актами федеральных органов исполнительной власти, Уставом Университета, решениями Ученого совета Университета, приказами ректора Университета и иными локальными актами, принятыми в Университете в установленном порядке.

1.3. Общая характеристика ОПОП ППО.                                                                            Основная профессиональная образовательная программа послевузовского профессионального образования по специальности «Ревматология» (ординатура) включает в себя учебный план, рабочие программы дисциплин (модулей),  программу практики. 

В рабочих программах  дисциплин (модулей) выделяют: а) обязательные дисциплины: специальные дисциплины, смежные дисциплины, фундаментальные дисциплины и дисциплины по выбору ординатора; б) факультативные дисциплины. Каждая  дисциплина подразделяется на разделы, каждый  раздел – на темы, тема − на элементы, каждый элемент – на подэлементы. 

Содержание рабочих программ представлено как систематизированный перечень наименований тем, элементов и других структурных единиц модуля программы.

Элемент в программе – часть темы, объединяющий круг конкретных, достаточно узких теоретических вопросов и практических умений и навыков по специальности, каждый из которых в отдельности представляет собой подэлемент программы. Для удобства пользования программой в учебном процессе каждая его структурная единица индексируется. На первом месте ставится индекс дисциплины (модуля) (например, (ОД.О.00) или (ФД.О.00), на втором – порядковый номер дисциплины (модуля) (например, для специальных дисциплин - ОД.О.01), далее –  порядковый номер раздела конкретной дисциплины (например, ОД.О.01.1 – Раздел 1).  Далее указываются: порядковый номер темы конкретного раздела  (например, ОД.О.01.1.1), номер элемента конкретной темы (ОД.О.01.1.1.1), затем – номер подэлемента (ОД.О.01.1.1.1.1) и т.д. 

В программе практики предусмотрены: 1) практика в поликлинике по избранной специальности; 2) практика в стационаре.
1.3.1. Социальная роль, цели и задачи ОПОП ППО  является подготовка квалифицированного специалиста ревматолога,  обладающего системой общекультурных и профессиональных компетенций, способного и готового для самостоятельной профессиональной деятельности в соответствии с установленными порядками оказания медицинской помощи и со стандартами медицинской помощи в условиях: первичной медико-санитарной помощи; неотложной;  скорой, в том числе специализированной, медицинской помощи; специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи. 

Задачи обучения в ординатуре по специальности «Ревматология»

1. Сформировать обширный и глубокий объем базовых, фундаментальных медицинских знаний, формирующих профессиональные компетенции врача-ревматолога и способного успешно решать свои профессиональные задачи.

2. Сформировать и совершенствовать профессиональную подготовку врача-ревматолога, обладающего клиническим мышлением, хорошо ориентирующегося в сложной патологии, имеющего углубленные знания смежных дисциплин.

3.  Сформировать умения в освоении новейших технологий и методик в сфере своих профессиональных интересов.

4. Подготовить специалиста к самостоятельной профессиональной лечебно-диагностической деятельности, умеющего провести дифференциально-диагностический поиск, оказать в полном объеме медицинскую помощь, в том числе при ургентных состояниях, провести профилактические и реабилитационные мероприятия по сохранению жизни и здоровья во все возрастные периоды жизни пациентов, способного успешно решать свои профессиональные задачи.

5. Подготовить специалиста, владеющего навыками и врачебными манипуляциями по ревматологии и обще-врачебными манипуляциями по оказанию скорой и неотложной помощи.

6. Сформировать и совершенствовать систему общих и специальных знаний,  умений, позволяющих врачу свободно ориентироваться в вопросах организации и экономики здравоохранения, страховой медицины, медицинской психологии.

1.3.2. Срок освоения ОПОП ППО.

Нормативный срок освоения ОПОП ППО (очная форма) в годах составляет 2 года
1.3.3. Трудоемкость ОПОП ППО составляет 144 зачетных единиц за весь период обучения и включает все виды аудиторной и самостоятельной работы ординатора, практик, ОСК и время, отводимое на контроль качества освоения ординатором ОПОП ППО.

1.4. Требования к поступающему. В ординатуру принимаются врачи, имеющие высшее профессиональное образование по  специальности «Лечебное дело» (в соответствии с положениями Приказа МЗ и СР РФ от 07.07.2009 г. N 415н «Об утверждении Квалификационных требований к специалистам с высшим и послевузовским медицинским и фармацевтическим образованием в сфере здравоохранения»).   Обучение  ведется  с отрывом  от основного места работы. 
Поступающий должен иметь документ о соответствующем высшем профессиональном образовании.

2. ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЛИЦА, ОСВОИВШЕГО ОПОП ППО УНИВЕРСИТЕТА

2.1. Область профессиональной деятельности лица, освоившего ОПОП ППО Университета: лицо, освоившее ОПОП ППО по специальности «ревматология» может осуществлять свою профессиональную деятельность в амбулаторно-поликлинических учреждениях (кабинет врача-ревматолога), специализированных отделениях стационаров, центрах антицитокиновой терапии.
2.2. Объекты профессиональной деятельности лица, освоившего ОПОП ППО ФГБНУ НИИР по специальности Ревматология – больных ревматическими заболеваниями.

2.3. Виды профессиональной деятельности лица, освоившего ОПОП ППО ФГБНУ НИИР: медицинская, организационно-управленческая, научно-исследовательская.

2.4. Задачи профессиональной деятельности лица, освоившего ОПОП ППО ФГБНУ НИИР:
В соответствии с требованиями специальности врач-ревматолог должен овладеть в клинической ординатуре определенным комплексом  общих и специальных знаний и умений.
I. Общие знания

· основы законодательства о здравоохранении и директивные документы, определяющие деятельность органов и учреждений здравоохранения, относящуюся к ревматологии;

· - основы страховой медицины, менеджмента и маркетинга в ревматологии;

· общие вопросы организации ревматологической помощи в стране, работы сети ревматологических учреждений, организации неотложной помощи взрослому и детскому населению;

· общие вопросы организации работы (областного, краевого, республиканского, городского) ревматологического центра, ревматологического кабинета поликлиники, взаимодействия с другими лечебно-профилактическими учреждениями;

· общие вопросы организации работы стационара дневного пребывания;

· вопросы медицинской этики и деонтологии в ревматологии;

· основы нормальной и патологической анатомии, нормальной и патологической физиологии, взаимосвязь функциональных систем организма;

· основы водно-электролитного обмена, кислотно-основного баланса, возможные типы их нарушений при ревматических заболеваниях и принципы их коррекции;

·  основы кроветворения и гемостаза, физиологии свертывающей и противосвертывающей систем крови, гемостаза в норме и при ревматических заболеваниях;

·  основы иммунологи и реактивности организма, иммунные нарушения при ревматических заболеваниях;

·  клинические проявления, этиологические факторы и патогенетические механизмы основных ревматических заболеваний у взрослых и детей, их диагностика, дифференциальная диагностика, лечение и профилактика, клинические проявления пограничных состояний в ревматологии;

·  основы фармакотерапии ревматических заболеваний, фармакодинамику и фармакокинетику основных групп лекарственных средств, осложнения при их применении и методы их коррекции;

·  основы немедикаментозной терапии, физиотерапии, лечебной физкультуры и врачебного контроля, показания и противопоказания к санаторно-курортному лечению больных ревматическими заболеваниями;

·  основы рационального питания и принципы диетотерапии больных ревматическими заболеваниями;

· противоэпидемические мероприятия при возникновении очага инфекции;

· принципы медико-социальной экспертизы ревматических заболеваний;

· диспансерное наблюдение за здоровыми и больными ревматическими заболеваниями, проблемы профилактики;

· формы и методы санитарно-просветительной работы;

·  принципы организации медицинской службы гражданской обороны и медицины катастроф.

II. Общие умения:

· получить информацию о заболеваниях, применять клинические методы обследования больного, выявить характерные признаки ревматических заболеваний;

·  оценить тяжесть состояния больного, принять необходимые меры для выведения больного из этого состояния, определить объем и последовательность реанимационных мероприятий, оказать необходимую помощь;

· определить показания для госпитализации и организовать ее;

· выработать план ведения больного, определить необходимость применения специальных методов исследования (лабораторных, рентгенологических, функциональных, артроскопии, эндоскопии и пр.);

· уметь анализировать результаты параклинических методов исследования;

·  определить показания для проведения биопсии синовиальной оболочки суставов, костного мозга, лимфатического узла, кожи, подкожных образований и внутренних органов;

· обосновать клинический диагноз, провести дифференциальную диагностику, определить план и тактику ведения больного, назначить режим, диету, лекарственные средства и другие лечебные мероприятия;

· уметь визуально отличить воспалительную синовиальную жидкость от невоспалительной или септической, выявить наличие в синовиальной жидкости отложений фибрина, примесь крови, интерпретировать данные лабораторного исследования синовиальной жидкости;

· анализировать данные ЭКГ, ФКГ, ультразвуковых и радионуклидных исследований внутренних органов и скелета, рентгенографии легких, сердца, желудочно-кишечного тракта, мочевыводящих органов;

· самостоятельно анализировать данные рентгенографии суставов и позвоночника;

· уметь выявлять основные неврологические нарушения;

·  досконально знать минимальные и максимальные разовые и суточные дозы противоревматических препаратов, их побочные эффекты, методы их профилактики и коррекции, тактику ведения больных основными ревматическими заболеваниями;

· практически применять фармакотерапевтические методы при лечении сопутствующих заболеваний: гипотензивные, антиангинальные, антибактериальные, антидиабетические и противоязвенные препараты, антикоагулянты;

· уметь проводить противоостеопоретическую терапию при первичном и вторичном остеопорозе;

· уметь применять локальное введение (внутрисуставное и в мягкие периартикулярные ткани) глюкокортикоидов, цитостатиков, хондропротектров;

· - уметь проводить клиническое исследование суставов и позвоночника с определением функциональных тестов (Шобера, Отта и пр.), уметь проводить тест Ширмера, тест патергии;

· уметь определять ревматоидный фактор с помощью латекс-теста и концентрацию криоглобулинов в сыворотке;

· оценить прогноз заболевания и жизни;

· организовать консультацию больного другими специалистами;

· организовать неотложную помощь в экстренных ситуациях;

· определить временную и стойкую нетрудоспособность больного; направить на клинико-экспертную комиссию и комиссию медико-социальной экспертизы;

· осуществлять меры по комплексной реабилитации больного:

· организовать и провести комплекс мероприятий по диспансеризации и профилактике ревматических заболеваний;

· проводить профилактические осмотры населения с целью выявления больных ревматическими заболеваниями;

· проводить санитарно-просветительную работу среди населения, осуществлять подготовку общественного актива участка;

· оформлять медицинскую документацию, предусмотренную законодательством по здравоохранению, составить отчет о своей работе.

III. Специальные знания и умения.

Врач-ревматолог должен уметь установить диагноз и провести необходимые лечебно-профилактические мероприятия при следующих ревматических заболеваниях:

Заболевания опорно-двигательного аппарата –

· ревматоидный артрит, 

· ювенильный хронический артрит, 

· анкилозирующий спондилоартрит (болезнь Бехтерева),

· артриты, сочетающиеся со спондилитами (псориатическая артропатия, болезнь (синдром) Рейтера, артриты при хронических воспалительных заболеваниях кишечника),

· артриты, связанные с инфекцией (бактериальные, вирусные, грибковые, реактивные)

· микрокристаллические артриты, 

· остеоартроз, межпозвонковые остеохондроз и спондилез, спондилостеоартроз, гиперостоз Форестье,

· хондроматоз суставов

· палиндромный ревматизм,

· интермиттирующий гидрартроз,

· артропатии при неревматических заболеваниях (аллергические заболевания, метаболические нарушения, эндокринные, гематологические, неврологические, инфекционные, профессиональные заболевания, паранеопластический синдром, саркоидоз, периодическая болезнь, хронический активный гепатит),

Диффузные болезни соединительной ткани -

· системная красная волчанка,

·  системная склеродермия, 

· дермато/полимиозит,

·  болезнь (синдром) Шегрена,

·  диффузный фасциит,

·  смешанные заболевания соединительной ткани, 

· рецидивирующий полихондрит,

· ревматическая полимиалгия,

Системные васкулиты -

·  узелковый полиартериит,

· гранулематозные артерииты (гранулематоз Вегенера, эозинофильный гранулематозный васкулит, гигантоклеточный артериит, неспецифический аортоартериит),

·  аллергический ангиит Чарг-Стросса,

· , микроскопический полиартериит, 

· геморрагический васкулит,

·  болезнь Бехчета,

·  болезнь Кавасаки,

·  облитерирующий тромбангиит Бюргера,

·  синдром Гудпасчера,

·  васкулиты при ревматических заболеваниях,

Острая ревматическая лихорадка –

· ревматизма в активной фазе (без вовлечения сердца или с вовлечением сердца),

·  ревматические заболевания и беременность,

·  гематогенный остеомиелит, инфекционный миозит, инфекционный эндокардит, 

Болезни внесуставных мягких тканей -

· фибромиалгия, миозиты, оссифицирующий миозит,

·  энтезопатии, тендиниты, тендовагиниты, бурситы, периартриты, лигаментиты, апоневризиты, панникулиты, 

· узловатая эритема,

Остеохондропатии, болезни костей и хряща -

· врожденная дисплазия бедра,  эпифизеальная дисплазия, скелетные аплазии, гиперплазии, врожденная патология суставов, специфические врожденные расстройства (гиперостеоз, мукополисахаридоз, муколипидоз и др.), синдром гипермобильности,

· остеопороз,

· гипертрофическая остеоартропатия

· болезнь Педжета,

Онкологические заболевания опорно-двигательного аппарата -

·  хондрома, хондросаркома, остеосаркома, фибросаркома,

·  злокачественные заболевания иной локализации: гистиоцитома, липомы, гемангиомы, лимфангиомы, ангиосаркома, невринома, скелетные метастазы,

Физические повреждения (переломы, вывихи, разрыв сухожилий, связок), Терминальные и электрические повреждения (некроз, судороги, периостит и т.д.)

Медикаментозные и химические повреждения

· остеонекроз, остеопороз, остеомиелит, септические артриты,

·  отравления солями тяжелых металлов, 

· гипер- и гиповитаминозы,

Посттравматические поражения – 

· остеонекроз головки бедра, пятки, плеча,

·  декомпрессионный остеонекроз,

Ревматические синдромы при иммунодефицитных заболеваниях, 


Врач-ревматолог должен установить диагноз и оказать экстренную помощь при следующих неотложных состояниях:

· острые нарушения кровообращения головного мозга (кома, отек мозга, инсульт, тромбоэмболия), психические расстройства

· острая почечная недостаточность

· печеночная недостаточность

-   острая надпочечниковая недостаточность

· гипертонический криз

· острая сосудистая недостаточность, шоковые состояния, коллапс, обморок

· -острая левожелудочковая и правожелудочковая недостаточность, отек легких

· -острые нарушения сердечного ритма и проводимости

· -анафилактический шок, отек Квинке и другие острые аллергические реакции

· -острая дыхательная недостаточность, асфиксия

· астматическое состояние

· -тромбоэмболии легочной артерии и артерий других органов

· -абдоминальный синдром

· кровотечения

· интоксикации

· остановки сердца.

· кома (диабетическая, гипогликемическая, гиперосмолярная)

· болевой и геморрагический шок, токсиконфекционный шок,

ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ КЛИНИЧЕСКОГО ОРДИНАТОРА ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ «РЕВМАТОЛОГИЯ»

В процессе обучения врач-ревматолог должен приобрети следующие практические навыки:

· провести расспрос и применить физические методы обследования больного, выявить характерные признаки ревматического заболевания, оценить уровень активности, вариант течения, характер прогрессирования (стадию) заболевания, оценить состояние и функциональную способность больного;

· составить план обследования, организовать его выполнение, интерпретировать результаты параклинических исследований

· обосновать клинический диагноз, провести дифференциальную диагностику, составить план ведения больного, назначить режим и диету, медикаментозные средства и другие лечебные мероприятия

· провести определение групп крови и резус-фактора, переливание крови, препаратов крови и кровезаменителей

· -внутривенное введение лекарственных препаратов

· взятие крови для бактериологических, биохимических и иммунологических исследований

· самостоятельная регистрация и анализ ЭКГ

· анализ Эхо-КГ, Допплер-Эхо-КГ, рентгенографии суставов и позвоночника, сердца, легких и других органов и систем.

· проведение медикаментозных и нагрузочных проб на толерантность к физическим нагрузкам, интерпретация полученных данных

· интерпретация результатов лабораторных исследований:

· -интерпретация клинического анализа крови, 

· результатов определения титров противострептококковых антител, 

· интерпретация иммунологического анализа крови (ревматоидного фактора, антинуклеарных факторов, антител к ДНК, содержания СРБ, криопреципитинов, комплемента, антикардиолипиновых антител, антител к рибонуклеопротеинам)

· интерпретация данных вирусологического исследования (вирусы гепатита, ВИЧ, простого герпеса, цитомегаловируса)

· интерпретация анализа крови на содержание белков, липидов, электролитов, показателей кислотно-щелочного равновесия, биохимических показателей, отражающих функциональное состояние почек, печени,

· оценка коагулограммы

интерпретация анализов мочи (общего, Нечипоренко, Зимницкого, пробы Реберга, посевов мочи, анализ мочи на желчные пигменты, амилазу), интерпретация результатов исследований мокроты, желудочного и дуоденального содержимого, испражнений

· показания и проведение стернальной пункции и оценка миелограммы

· -проведение пункции суставов, получение биоптата синовии и синовиальной жидкости, интерпретация результатов исследований

· локальное введение глюкокортикоидов

· -проведение пробы Ширмера и теста на патергию

· определение показаний и проведение пульс-терапии

· определение показаний и противопоказаний, подготовка больного к бронхоскопии, ЭГДС, колоноскопии, цистоскопии

· определение показаний и противопоказаний, подготовка больного и проведение пункций плевральной и брюшной полости

· определение показаний и противопоказаний, подготовка больного к лапароскопии и лапаротомии

· определение показаний и интерпретация результатов компьютерной рентгенотомографии, ядерно-магнитного резонанса

· определение показаний и интерпретация результатов ультразвукового и радиоизотопных исследований внутренних органов, щитовидной железы, костей, суставов и пр.

· оказание экстренной помощи при неотложных состояниях

· реанимационные мероприятия при остановке сердца (непрямой массаж, внутрисердечное введение лекарственных средств)

· реанимационные мероприятия при острой дыхательной недостаточности, гипоксемической коме (искусственное дыхание, вентиляция легких, оксигенотерапия)

· купирование астматического статуса

· лечебные мероприятия при пневмотораксе

· лечебные мероприятия при анафилактическом шоке и других острых аллергических реакциях

· реанимационные мероприятия при шоковых состояниях

· лечебные мероприятия при тромбоэмболии легочной артерии и артерий большого круга

· лечебные мероприятия при кровотечениях

· лечебные мероприятия при нарушениях сердечного ритма и проводимости

· лечебные мероприятия при острой и хронической почечной недостаточности, токсической почке, почечной колике

· лечебные мероприятия при печеночной недостаточности

· лечебные мероприятия  при острых нарушениях мозгового кровообращения и острых психических расстройствах

· лечебные мероприятия при отравлении медикаментами, пестицидами, кислотами, основаниями, алкоголем, окисью углерода, солями тяжелых металлов

· лечебные мероприятия при гипер- и гипогликемических комах

лечебные мероприятия при обтурации верхних дыхательных путей, трахеотомия.

3. ОЖИДАЕМЫЙ РЕЗУЛЬТАТ ОБРАЗОВАНИЯ ПО ЗАВЕРШЕНИИ ОСВОЕНИЯ ДАННОЙ ОПОП ППО

Результаты освоения ОПОП ППО позволят ординатору применять знания, умения, опыт и личностные качества в соответствии с задачами профессиональной деятельности. 

4. ДОКУМЕНТЫ, РЕГЛАМЕНТИРУЮЩИЕ СОДЕРЖАНИЕ И ОРГАНИЗАЦИЮ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО ПРОЦЕССА ПРИ РЕАЛИЗАЦИИ ОПОП ППО

4.1. Программные документы интегрирующего, междисциплинарного и сквозного характера, обеспечивающие целостность ОПОП ППО.
4.1.1. Учебный план (приложение № 1).
4.1.2. Календарный учебный график (приложение № 2).

4.1.3. Программа итоговой государственной аттестации (приложение № 3).

4.2. Программные документы дисциплин, практик и ОСК ОПОП ППО.

4.2.1. Рабочие программы дисциплин (приложение № 4).

4.2.2. Рабочие программы практик (приложение № 5).

4.3.3. Рабочая программа обучающего симуляционного курса (приложение № 6).

5. РЕСУРСНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ОПОП ППО

5.1. Информационное обеспечение образовательного процесса при реализации ОПОП ППО:
- характеристика условий учебно-методического обеспечения (печатные, электронные издания) ординаторов и преподавателей при реализации ОПОП ППО с перечнем рекомендуемой литературы (приложение № 7);

- характеристика условий информационной поддержки деятельности основных участников и организаторов образовательного процесса по ОПОП ППО с помощью интернет и других сетевых ресурсов, в том числе локальной сети ФГБНУ НИИР (ординаторов, ППС, руководителей подразделений) (приложение № 8).

5.2. Кадровое обеспечение реализации ОПОП ППО (приложение № 9).
5.3. Основные материально-технические условия для реализации образовательного процесса в ФГБНУ НИИР в соответствии с ОПОП ППО (приложение № 10).
6. НОРМАТИВНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ СИСТЕМЫ ОЦЕНКИ КАЧЕСТВА ОСВОЕНИЯ ОРДИНАТОРАМИ ОПОП ППО

6.1.1. Фонды оценочных средств для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации.

Для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации интернов/ординаторов на соответствие их персональных достижений поэтапным требованиям ОПОП ППО ФГБНУ НИИР созданы фонды оценочных средств, включающие: контрольные вопросы и типовые задания для практических/клинических практических занятий, зачетов и экзаменов; тесты и компьютерные тестирующие программы; примерную тематику рефератов и т.п., а также иные формы контроля, позволяющие оценивать уровни образовательных достижений (приложение № 11).
6.1.2. Фонды оценочных средств для проведения итоговой государственной аттестации включают тестовые задания, ситуационные задачи и т.д., темы выпускных квалификационных работ и требования к ним и др. (приложение № 12).
7. УСЛОВИЯ, ОБЕСПЕЧИВАЮЩИЕ ПОДДЕРЖКУ УЧЕБНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОРДИНАТРОВ ПРИ ОСВОЕНИИ ОПОП ППО

Поддержка учебной деятельности ординаторов осуществляется путем формирования расписания учебных занятий, промежуточной аттестации, практик, ОСК, итоговой государственной аттестации; стипендиального обеспечения и иных форм материальной поддержки ординаторов; направления на стажировки, участия в конкурсах, олимпиадах, грантах и др. (приложение 13).
8. УСЛОВИЯ, ОБЕСПЕЧИВАЮЩИЕ КАЧЕСТВО ПРЕПОДАВАНИЯ ПРИ РЕАЛИЗАЦИИ ОПОП ППО

В Институте ревматологии созданы условия для обеспечения качества преподавания при реализации ОПОП ППО:

- возможность профессионального развития лиц, занимающих должности профессорско-преподавательского состава - функционирует система повышения квалификации ППС; предусмотрена возможность участия в международной, научной деятельности и др. (приложение № 14);

При формировании (переутверждении) ОПОП ППО в обязательном порядке учитываются результаты самообследования соответствующих административных структурных подразделений и кафедр по согласованным критериям для оценки своей деятельности, проводимого в соответствии с локальными актами института ревматологии.

9. РЕГЛАМЕНТ ОРГАНИЗАЦИИ ПОДГОТОВКИ И ПЕРИОДИЧЕСКОГО ОБНОВЛЕНИЯ ОПОП ППО В ЦЕЛОМ И ЕЕ СОСТАВЛЯЮЩИХ

9.1. Разработчиками ОПОП ППО и (или) ее составляющих являются лица из числа профессорско-преподавательского состава, осуществляющих подготовку по дисциплинам, практикам и ОСК, предусмотренным ОПОП ППО.
Для формирования ОПОП ППО или ее составляющих создана рабочая группа из сотрудников: ученого секретаря д.м.н. Амирджановой В.Н., зав.отделом ординатуры Егоровой О.Н., ст.научный сотрудник, д.м.н., профессор Чичасовой Н.В.

           Ученый совет совместно с зав. отделом ординатуры и аспирантуры обеспечивает координацию разработки  составляющих ОПОП ППО и осуществляет подготовку ОПОП ППО в целом.

Ответственность за разработку ОПОП ППО несет ученый секретарь, в части приложений, обеспечивающих условия реализации ОПОП ППО, – совместно с деканом факультета.

Ответственность за организацию подготовки и реализацию ОПОП ППО несет зав.отделом ординатуры и аспирантуры
Ученый совет утверждает ОПОП ППО, подготовленную ученым секретарем совместно сзав. Отделом ординатуры и аспирантуры.
9.2. ОПОП ППО ежегодно обновляется с учетом развития медицинской науки, здравоохранения, социальной сферы, культуры, экономики, ожиданий основных работодателей и потребителей, в порядке, предусмотренном п.9.1, не позднее марта-апреля текущего учебного года на следующий учебный год.

9.3. Отдел ординатуры и интернатуры обязан обеспечить обучающихся реальной возможностью участвовать в формировании своей программы обучения, знакомить обучающихся с правами и обязанностями при освоении ОПОП ППО, разъяснять, что избранные обучающимися дисциплины по выбору и факультативные дисциплины становятся для них обязательными.

9.4. Приложения к ОПОП ППО являются составляющими ОПОП ППО и применяются после прохождения процедуры, предусмотренной п.9.1. настоящего положения. В связи с тем, что приложения могут использоваться как самостоятельные документы, регулирующие административные и (или) методические процедуры, приложения должны содержать указание на дату утверждения ученым советом ФГБНУ НИИР им. В.А.Насоновой и номер протокола и подпись зав.отделом ординатуры и аспирантуры (приложения №№  3,4,5,6,9,10,11,12,13,14) и/или   ученого секретаря  (приложения №№ 3,4,5,6,9,10,11,12,13,14   ).

9.5. Порядок хранения ОПОП ППО:

Ученый совет Института ревматологии- ОПОП ППО в оригинале, приложения №№ 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14.Отдел ординатуры и интернатуры – приложения №№3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14  в оригинале, ОПОП ППО в копии, приложения №№ 1, 2, 4 (титул и подписной лист), 5 (титул и подписной лист), 6 (титул и подписной лист), ОПОП ППО со всеми приложениями в электронном виде.
9.6. Требования к оформлению материалов ОПОП ППО:

- нумерация приложений не подлежит изменению, приложения должны содержать заголовок с полным наименованием ФГБНУ НИИР им. В.А.Насоновой и заголовок в соответствии с макетом;
- материалы ОПОП ППО оформляются на листах формата А-4;
- верхние колонтитулы ОПОП ППО и ее составляющих (приложений) должны содержать аббревиатуру «ОПОП ППО», наименование специальности, форму обучения (очная, очно-заочная (вечерняя), заочная, сочетанная), форматирование по левому краю; логотип Университета, форматирование по правому краю;

- нижние колонтитулы ОПОП ППО и ее составляющих (приложений) должны содержать указание на идентификацию документации, предусмотренную в Университете, форматирование по левому краю, и нумерацию страниц, форматирование по правому краю;

- шрифт –Times New Roman, 12 пт., параметры страниц: абзацный отступ-1,25, выравнивание текста по ширине страницы, межстрочный интервал одинарный, верхнее поле-2,0, нижнее-2,0, левое-3,0, правое -1,0.
Принято на заседании Ученого Совета ФГБНУ НИИР им. В.А.Насоновой
              «_____» ____ 2015_г., протокол № ___
НИИР им. В.А.Насоновой

_________________                          Е.Л.Насонов






           (подпись)

                        (инициалы, фамилия)
Зам. директора по

научной работе, д.м.н                   ___________________                       Ш.Ф. Эрдес                                                                                                    

                                                    (подпись)                                         (инициалы, фамилия)
Ученый секретарь, д.м.н.               ___________________

В.Н.Амирджанова





                (подпись)

              (инициалы, фамилия)
Зав. отделом аспирантуры, к.м.н.
________________                            О.Н.Егорова                                    

                                                           (подпись)
                               (инициалы, фамилия)
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