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1. Пояснительная записка

Категория слушателей: врачи с базовыми специальностями высшего профессионального образования «Лечебное дело», «Педиатрия», послевузовское профессиональное образование (интернатура и (или) ординатура) по специальности «Акушерство и гинекология».
Форма дополнительного профессионального образования: тематическое усовершенствование, 36 академических часов
Форма обучения: очно-заочная, с частичным отрывом от производства с использованием дистанционных технологий.
Режим занятий: 6 академических часов в день.
Цель: является систематизация и совершенствование имеющихся знаний, умений, навыков, освоение новых знаний, методик, необходимых для своевременной диагностики и решения репродуктивных проблем у женщин.
Актуальность учебной программы: 
Охрана и улучшение репродуктивного здоровья женщин – задача имеющая общегосударственное значение, так как репродуктивное здоровье можно рассматривать как фактор национальной безопасности.
Особенно актуальна проблема репродуктивного здоровья в России, так как в нашей стране уровень рождаемости не позволяет обеспечить простое воспроизводство населения.
Актуальность данной учебной программы заключается в детальном изучении причин репродуктивных проблем женщин и путей их решения.
Организационно-педагогические условия
1.Формы учебных активностей:

1) видеолекция - подготовленный и размещенный на учебном портале лекционный материал; 

2) дистанционная интерактивная сессия (вебинар) - семинарское занятие, проходящее за счет использования виртуального программного обеспечения для телеконференцсвязи, проходит в режиме реального времени;
3) практическое задание - ситуационная задача с перечнем вопросов для самостоятельной подготовки;
4) самоподготовка - самостоятельное изучение представленных нормативных документов, методических пособий, клинических рекомендаций по каждому из разделов цикла;
5) индивидуальная консультация - возможность задать вопрос и получить ответ от экспертов на цикле;
6) тестирование онлайн.
2.Технические средства: многофункциональная учебная платформа в среде интернет.

3.Функции учебной платформы:

1) индивидуальная регистрация слушателей;

2) размещение нормативных и методических материалов; 
3) размещение расписания учебных активностей;

4) просмотр видеолекций;

5) ссылки на дистанционные интерактивные сессии;

6) размещение практических заданий;

7) размещение тестовых заданий;
8) интерактивный чат для консультаций с экспертами. 

4.Формы аттестации: 

1) промежуточная аттестация проводится в форме выполнения практических заданий. 

2) итоговая аттестация включает тестовый контроль.

При условии освоения Учебного плана в полном объёме и успешном прохождении итоговой аттестации слушателям выдаётся Удостоверение о повышении квалификации установленного образца по программе «Овариальная дисфункция. Репродуктивные проблемы. Пути решения». 
Реализация дополнительной профессиональной образовательной программы обеспечена необходимыми учебно-методическими ресурсами и квалифицированными педагогическими кадрами.

2. Планируемые результаты обучения.
У обучающегося совершенствуются следующие профессиональные компетенции:

В профилактической деятельности: ранняя диагностика, выявление причин возникновения репродуктивных проблем у женщин, умение их предупреждать (ПК 1). 

В диагностической деятельности: способность и готовность выполнять основные диагностические мероприятия по выявлению репродуктивных проблем у женщин (ПК 1). 

В лечебной деятельности: способность и готовность к ведению и лечению пациентов с репродуктивными проблемами (ПК 2).
В реабилитационной деятельности: способность и готовность к применению мер профилактики овариальной дисфункции и репродуктивных проблем (ПК 6). 

В психолого-педагогической деятельности:
- способность и готовность знать психологические и этические проблемы взаимоотношения врача и пациента с предраковыми репродуктивными проблемами; 

- способность и готовность знать и использовать основы медицинской психологии, психопрофилактики, психотерапии; 

- способность и готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья  

- способность и готовность принимать участие в проведение конференций, оказывать помощь в профессиональной деятельности коллегам и младшему медицинскому персоналу. 

В организационно-управленческой деятельности: 

- способность и готовность использовать нормативную документацию, соблюдать законы и нормативные правовые акты по работе с конфиденциальной информацией; 

- способность и готовность осуществлять планирование своей работы и работу подчиненного среднего медицинского персонала, сотрудничество с другими специалистами и службами (социальная служба, страховая компания, ассоциация врачей), вести необходимую документацию, составлять отчет о работе за год и проводить его анализ; 

- способность и готовность проводить организационные мероприятия по оптимизации работы.
3. Учебный план тематического усовершенствования
Категория слушателей: врачи с базовыми специальностями высшего профессионального образования «Лечебное дело», «Педиатрия», послевузовское профессиональное образование (интернатура и (или) ординатура) по специальности «Акушерство и гинекология».
Продолжительность обучения: 36 академических часов.
Форма обучения: очно-заочная, с частичным отрывом от производства с использованием дистанционных технологий
Календарный график утвержденный по данной программе на 2021 год:

04.05.2021 – 11.05.2021

22.11.2021 – 29.11.2021

	№
	Наименование модуля
	Всего часов
	В том числе

	
	
	
	Видео лекции
	Вебинары
	ОСК
	Самоподготовка

	1.
	Физиология фолликулогенеза
	7
	1
	-
	4
	2

	2.
	Овариальная дисфункция
	10
	2
	-
	4
	4

	3.
	Бесплодие и возраст
	17
	1
	3
	5
	8

	
	Итоговая аттестация
	2
	-
	-
	-
	-

	
	ИТОГО
	36
	4
	3
	13
	14


4. Рабочая программа

Модуль №1. Физиология фолликулогенеза
Форма обучения: очно- заочная, с частичным отрывом от производства с использованием дистанционных технологий.

Трудоемкость: 7 академических часов, в том числе
Видеолекции- 1 ак. час
Практические задания(ОСК) – 4 ак. часа

Самоподготовка- 2 ак. часа
Содержание учебного модуля:
1. Репродуктивный потенциал

2. Процесс фолликулогенеза в целом

3. Фолликулярный запас в норме:

· Что имеет на него влияние

· Имеется ли способность к восстановлению

Модуль №2. Овариальная дисфункция
Форма обучения: очно- заочная, с частичным отрывом от производства с использованием дистанционных технологий.

Трудоемкость: 10 академических часов, в том числе
Видеолекции- 2 ак. часа
Практические задания- 4 ак. часа
Самоподготовка- 4 ак. часа
Содержание учебного модуля:

1. Овариальный резерв. Ключевые диагностические точки.
2. Овариальная стимуляция. Выбор. Тактика. Риски.
3. Овариальная дисфункция. Репродуктивные проблемы. Пути решения.
Модуль №3. Бесплодие и возраст
Форма обучения: очно- заочная, с частичным отрывом от производства с использованием дистанционных технологий.

Трудоемкость: 8 академических часов, в том числе
Видеолекции- 1 ак. час
Практические задания- 5 ак. часов
Интерактивная сессия(вебинар) – 3 ак.часа

Самоподготовка- 17 ак. часов
Содержание учебного модуля:
1. Основы репрудоктологии
2. Бесплодие и возраст:
· риски, связанные с возрастом женщины

· Альтернативные программы

5. Оценочные материалы.
1. Фонд оценочных средств для текущего контроля успеваемости, промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

Настоящий Фонд оценочных средств (ФОС) по специальности «Акушерство и гинекология» является неотъемлемым приложением к рабочей программе дисциплины «Овариальная дисфункция. Репродуктивные проблемы. Пути решения».

(Фонды оценочных средств позволяют оценить достижение запланированных результатов, заявленных в образовательной программе.

Оценочные средства – фонд контрольных заданий, а также описание форм и процедур, предназначенных для определения качества освоения обучающимися учебного материала.)

2. Перечень оценочных средств

Для определения качества освоения обучающимися учебного материала по дисциплине используются следующие оценочные средства:

	№ п/ п
	Оценочное средство
	Краткая характеристика оценочного средства
	Критерии оценки

	1
	Практическая задача
	Ситуационная задача с перечнем вопросов для самостоятельной подготовки с последующей обратной связью от авторов курса. Предлагается к выполнению после каждой пройденной на цикле темы.
	По 100-балльной шкале.

	2
	Итоговый тест
	Тест состоящий из 20 вопросов с одним или несколькими вариантами ответов. В качестве вопросов выступают
	Оценивается автоматически по 100 бальной системе. Дается 2 попытки на сдачу тестового контроля.

Менее 70% правильных ответов – «неудовлетворительно»;

70-80% правильных ответов - «удовлетворительно»;

81-90% - «хорошо»;

91-100% - «отлично».


3. Содержание оценочных средств текущего контроля

 - Текущий контроль осуществляется преподавателем дисциплины при проведении занятий в форме: вебинара - дистанционная интерактивная сессия (вебинар)- семинарское занятие, проходящее за счет использования виртуального программного обеспечения для телеконференцсвязи, проходит в режиме реального времени. Вебинары проводятся после каждого пройденного модуля, указанного в описании программы.

4. Содержание оценочных средств симуляционного обучения

Проверка текущих знаний так же осуществляется в форме прохождения симуляционного обучения в формате выполнения практических заданий по пройденным темам и оценивание их по 100-балльной шкале. 

Практическое задание (ОСК) - ситуационная задача с перечнем вопросов для самостоятельной подготовки с последующей обратной связью от авторов курса. При решении ситуационной задачи происходит имитация процесса диагностики и лечения с помощью компьютерных устройств. Современные компьютерные телекоммуникации позволяют участникам вступать в интерактивный диалог с реальным партнером, а также делают возможным активный обмен сообщениями между пользователем и информационной системой в режиме реального времени. В результате выполнения симуляционной задачи происходит освоение практических навыков, выработка автоматически повторяемых действий, оперативное принятие адекватных решений, основанное на моделировании клинических и иных ситуаций, в том числе рисковых, максимально приближенных к реальным условиям.

Содержание оценочного средства –

 Темы практических задач, выложенных в данном цикле:

- Фолликулогенез
- Бесплодие и возраст
5. Содержание оценочных средств итоговой аттестации

Примеры тестовых вопросов, используемых для оценки полученных знаний:

Вопрос №1. При приеме матерью антитиреоидных препаратов может, как следствие развиться все, кроме:

 a) Синдром Кушинга у плода

 b) Гипотиреоз у плода.

 c) Разгибательные предлежания у плода

 d) Зоб у плода.

Вопрос №2. 
При ведение беременной при врожденной гиперплазии коры надпочечников какое утверждение не верно:

 a) Проба с синактеном противопоказана.

 b) Во время беременности следует проводить заместительную терапию глюкокортикоидами.

 c) Во время родов может возникнуть потребность в увеличении дозы глюкокортикоидов.

 d) Проба с дексаметазоном не противопоказана.

Вопрос №3. 
Реакция тканей на гормоны в пубертатном периоде характеризуется:

 a) Сниженной чувствительностью к половым гормонам, сниженной чувствительностью к инсулину

 b) Сниженной чувствительностью к половым гормонам, повышенной чувствительностью к инсулину

 c) Повышенной чувствительностью к половым гормонам, сниженной чувствительностью к инсулину

 d) Повышенной чувствительностью к половым гормонам, неизмененной чувствительностью к инсулину

Вопрос №4. 
 Оптимальным вариантом лечения больной 17-ти лет, не живущей половой жизнью, с жалобами на ожирение, угревую сыпь и гирсутизм, максимальной длительностью межменструальных промежутков 50 дней будет:

 a) Прогестагены и нестероидные антиандрогены

 b) Прогестагены и метформин

 c) Комбинированные оральные контрацептивы и метформин

 d) Комбинированные оральные контрацептивы и нестероидные антиандрогены

Вопрос №5. 

Пациентка 17 лет обратилась с жалобами на болезненные обильные менструации с менархе (14 лет). Из семейного анамнеза: отец умер в возрасте 42 лет от инфаркта миокарда, у матери сахарный диабет 1 типа. Личный анамнез: соматически здорова, менструальный цикл регулярный. Половая жизнь регулярная, предохраняется с помощью прерванного полового акта, но хочет подобрать эффективную контрацепцию. Клинические анализы крови и мочи в пределах нормы, при осмотре и УЗИ патологии органов малого таза не обнаружено. Микробиологическое исследование в норме. Исследование крови, необходимое для выбора метода лечения и контрацепции:

 a) Биохимическое исследование крови

 b) Гормональный анализ крови (ТТГ, ФСГ)

 c) Коагулограмма

 d) Выявление волчаночного коагулянта и антител к кардиолипину

 e) Генетический анализ на тромбофилические состояния

Вопрос №6. 

Больная 16-ти лет жалуется на отсутствие менструаций. Результаты осмотра: больная среднего роста, сформирована по женскому фенотипу, развитие молочных желез соответствует 5 стадии, полового и подмышечного оволосения - 4 стадии по Таннеру. Гимен цел. При вагиноскопии: влагалище длиной 2 см, заканчивается слепо. Внутренние половые органы при ректоабдоминальном исследовании четко не пальпируются. Уровень половых гормонов крови в пределах нормы. При генетическом исследовании скорее всего будет обнаружен кариотип:

 a) 45,ХО

 b) 45,ХО/46,ХХ

 c) 45,XO/46,XY

 d) 46,ХХ

 e) 46,XY

Вопрос №7. 
Гормональной активностью обладают опухоли (все в предложенных вариантах):

 a) Опухоль Бреннера, гранулезоклеточные опухоли, группа теком-фибром

 b) Андробластома, аденофиброма, опухоль Клейна

 c) Текома, тератома, фиброма

 d) Сертолиома, текома, гранулезоклеточная опухоль

 e) Дисгерминома, гонадобластома, опухоль из клеток Лейдига

Вопрос №36. (1) 36. В диагностике врожденной дисфункции коры надпочечников, связанной с дефицитом 21-гидроксилазы, используется определение:

 a) Андростендиона

 b) 17-оксипрогестерона

 c) Кортизола

 d) Дигидроэпиандростерона
6. Критерии оценивания результатов обучения

«Зачтено» выставляется обучающемуся, если он показал достаточно прочные знания основных положений учебной дисциплины, умение самостоятельно решать конкретные практические задачи, предусмотренные рабочей программой, ориентироваться в рекомендованной справочной литературе, умеет правильно оценить полученные результаты и правильно ответил на 70% и более вопросов в итоговом тест-контроле.

«Не зачтено» выставляется обучающемуся, если он не смотрел видеолекции, не выполнял Практические задачи в указанный срок и не смог набрать 70 баллов за Итоговое тестирование с двух попыток.
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