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УСЛОВНЫЕ ОБОЗНАЧЕНИЯ: 
 

ДПО Дополнительное профессиональное образование 

ДПП Дополнительная профессиональная программа 

ФГОС Федеральные государственные образовательные стандарты 

ПК Повышение квалификации 

УК Универсальные компетенции 

ОПК Общепрофессиональные компетенции 

ПК Профессиональные компетенции 

ОПК Общепрофессиональные компетенции 

ПДПП Примерная дополнительная профессиональная программа 

УМК Учебно-методический комплекс 

НМО Непрерывное медицинское образование 

 
 

СОДЕРЖАНИЕ 

 

Наименование раздела дополнительной профессиональной программы  

1. Состав рабочей группы и консультантов по разработке дополнительной 

профессиональной программы повышения квалификации «Гибридные технологии в 

лечение пациентов с поражением артерий нижних конечностей» 

4 

2. Пояснительная записка 4 

3. Планируемые результаты обучения: 8 

4. Рабочая учебная программа ДПП ПК " Гибридные технологии в лечение пациентов с 

поражением артерий нижних конечностей " 

10 

5. Учебно-тематический план 11 

6. Календарный учебный график 11 

7. Требования к итоговой аттестации 12 

8. Организационно-педагогические условия реализации ДПП 12 

9. Фонд оценочных средств 14 

10. Список нормативно-правовых актов 17 
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СОСТАВ РАБОЧЕЙ ГРУППЫ И КОНСУЛЬТАНТОВ 

по разработке дополнительной профессиональной программы повышения 

квалификации «ФГБОУ ВО ЯГМУ 

Минздрава России» 

 

№ 

пп. 

Фамилия, имя, 

отчество 

Ученая степень, 

звание 

Занимаемая 

должность 

Место работы 

1. Староверов Илья 

Николаевич 

Доктор 
медицинских наук, 

доцент 

Зав. кафедрой 

хирургии ИНПО 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

Минздрава 

России 

2. Лончакова Оксана 

Михайловна 

кандидат 
медицинских наук 

Доцент кафедры 

хирургии ИНПО 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

Минздрава 

России 

3. Червяков Юрий 

Валентинович 

Доктор 
медицинских наук, 

профессор 

Профессор 
кафедры хирургии 

ИНПО 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

Минздрава 

России 

4. Нощенко 

Никита 

Сергеевич 

кандидат 
медицинских наук 

Ассистент кафедры 
хирургии ИНПО  

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

Минздрава 

России 

По методическим вопросам 

1. Жбанников Петр 

Станиславович 

к.м.н., доцент Директор института 
непрерывного 
профессионального 
образования 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

Минздрава 

России 

2. Политов Станислав 

Ярославович 

к.м.н. Начальник отдела 

инновационного 

образования и 

развития 

образовательных 
программ 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

 
 

ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА 

 

Актуальность дополнительной профессиональной образовательной программы 

повышения квалификации врачей по теме «Гибридные технологии в лечение пациентов с 

поражением артерий нижних конечностей» (со сроком освоения 36 академических часов) 

обусловлена тем, что хронические облитерирующие заболевания артерий нижних 

конечностей (ХОЗАНК) — одна из самых часто встречаемых сердечно-сосудистых 

заболеваний в популяции. Распространенность перемежающейся хромоты (ПХ) в 

зависимости от возраста варьирует от 0,9 до 7,0% с увеличением в старших возрастных 

группах: 1—5% у лиц моложе 50 лет, 10—14% среди людей в возрасте 50— 70 лет. 

Следует также отметить высокую частоту (45—65 cлучаев на 100 тыс. населения, по 
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данным Catalano, 1993) развития критической ишемии нижних конечностей (КИНК). 

Причиной этого является недостаточно высокая эффективность проводимой 

консервативной терапии и профилактики прогрессирования хронической артериальной 

недостаточности. В результате в течение 1-го года после установления диагноза КИНК 

большая ампутация конечности проводится в 25—30% случаев. В течение 5 лет после 

выполнения первичной ампутации летальный исход наступает в 70% случаев. В мире 

каждые 20 секунд производится ампутация конечности у больного с сахарным диабетом. 

Хирургические методы лечения ХОЗАНК продолжают стремительно развиваться, причем 

доля рентгенэндоваскулярных вмешательств постоянно растет. Лечение пациентов с 

многоуровневыми поражениями артерий нижних конечностей – одна из основных 

проблем сосудистой хирургии. Необходимость восстановления кровотока в нескольких 

артериальных сегментах нередко сопряжена с выбором метода реваскуляризации: какое из 

артериальных поражений гемодинамически наиболее значимое, следует ли корригировать 

все поражения или ограничиться наиболее значимым и, наконец, в какой 

последовательности следует проводить реваскуляризацию нижних конечностей, если она 

показана. В связи с этим, важное значение приобретает совершенствование знаний и 

навыков специалистов в этих вопросах. 

Программа разработана в рамках системы непрерывного медицинского 

(фармацевтического) образования. 
 

Форма обучения, режим и продолжительность занятий 

График 

обучения 

 
Форма обучения 

акад. 

часов 

в день 

дней 

в неделю 

общая продолжительность 

программы, месяцев 

(дней, недель) 

без отрыва от работы 
(заочная) с 
использованием ДОТ 

6 6 6 дней 

 

Целью цикла повышения квалификации «Гибридные технологии в лечение 

пациентов с поражением артерий нижних конечностей» для специалистов по сердечно-

сосудистой хирургии, рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению и хирургии 

является дальнейшее совершенствование врача-сердечно-сосудистого хирурга, врача по 

рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению и врача-хирурга, по теоретическим и 

практическим вопросам оказания специализированной медицинской помощи больным с 

многоуровневым поражением артерий конечностей, а также освоение практических 

навыков и умений, необходимых врачу специалисту в соответствии с профессионально- 

должностными требованиям, профессиональными стандартами по специальностям «Врач- 

сердечно-сосудистый хирург» («Врач-сердечно-сосудистый хирург» 02.038, утвержден 

приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 14.03.2018 

№ 143н), «врач по рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению» («врач по 

рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению» 02.073, утвержден приказом 

Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от «31» июля 2020 г. 

№478н) и «Врач-хирург» («Врач-хирург» 02.043, утвержден приказом Министерства 

труда и социальной защиты Российской Федерации от 26 ноября 2018 года N 743н). 

Программа разработана в рамках системы непрерывного медицинского 

(фармацевтического) образования. 

Характеристика профессиональной деятельности врачей-специалистов: 

область  профессиональной  деятельности  включает  охрану здоровья населения 

путем    обеспечения    оказания    высококвалифицированной    медицинской    помощи  в 
соответствии с установленными требованиями и стандартами в сфере здравоохранения; 

основная цель вида профессиональной деятельности: на основании 
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использования Глобальной системы оценки характера поражения артерий конечности 

определить целевой путь реваскуляризации и предполагаемую проходимость артерий 

конечностей, определение оптимального выбора лечения в зависимости от коморбидности 

пациентов. 

обобщенные трудовые функции: оказание специализированной медицинской 

помощи населению с поражением артерий нижних конечностей. 

трудовые функции: 

врача-сердечно-сосудистого хирурга: A/01.8, А/02.8; A/05.8, А/06.8 

врача-хирурга: A/01.8, А/02.8; A/05.8, А/06.8; 

врача по рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению: А/01.8, А/04.8, А/06.8; 

 

- оценка факторов риска заболеваний периферических артерий и критической ишемии 

конечностей; 

-проведение профилактических мероприятий; 

- выполнение современных методов диагностики и лечения; 

вид программы: практико-ориентированная. 

Задачи программы: 

- совершенствовать и применять на практике современные принципы и методы по оценке 

факторов риска хронических облитерирующих заболеваний артерий нижних конечностей. 

- совершенствовать и применять на практике современные требования стандартов по 

диагностике и лечению хронических облитерирующих заболеваний артерий нижних 

конечностей. 

- совершенствовать и применять на практике современные принципы лечения хронические 

облитерирующие заболевания артерий нижних конечностей. 

Структура программы. Основными частями дополнительной профессиональной 

программы повышения квалификации (далее – ДПП) «Гибридные технологии в лечение 

пациентов с поражением артерий нижних конечностей» являются: требования к уровню 

освоения программы, требования к итоговой аттестации, рабочая учебная программа 

(содержание программы), учебно-тематический план и организационно-педагогические 

условия реализации ДПП «Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением 

артерий нижних конечностей». В заключение приводится список заданий для базисного, 

текущего и итогового контроля, список литературы, нормативно-правовых актов. 

В учебной программе выделяют модули, охватывающие достаточный объем 

теоретических знаний и практических навыков, необходимых врачу-сердечно- 

сосудистому хирургу, врачу по рентгенэдоваскулярным методам диагностике и лечению и 

врачу-хирургу, для проведения самостоятельной лечебно-диагностической, 

профилактической и организационной работ в амбулаторных условиях и условиях 

стационара. Каждый модуль подразделяется на разделы, каждый раздел – на темы. Тема − 

на элементы, каждый элемент – на подэлементы. 

Учебный план цикла ДПП «Гибридные технологии в лечение пациентов с 

поражением артерий нижних конечностей» определяет состав изучаемых модулей с 

указанием их трудоемкости, объема и сроков изучения, устанавливает формы организации 

учебного процесса и их соотношение, конкретизирует формы контроля знаний и умений 

слушателей. В случае необходимости, учитывая уровень базисных знаний, актуальность 

задач подготовки врача по сердечно-сосудистой хирургии, по рентгенэдоваскулярным 

диагностике и лечению и по хирургии, по усмотрению заведующего кафедрой могут быть 

внесены изменения в распределение учебного времени, предусмотренного учебными 

планами программы, в пределах 15% от общего количества учебных часов. 

Для реализации ДПП «Гибридные технологии в лечение пациентов с 

поражением артерий нижних конечностей» кафедра располагает наличием: 

1) учебно-методической документации и материалов по всем разделам (модулям) 

дисциплины; 
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2) учебно-методической литературы для самостоятельной работы слушателей; 

3) материально-технической базой, обеспечивающей организацию всех видов 

подготовки: 

 учебные аудитории и кабинеты, оснащенные материалами и оборудованием для 

проведения учебного процесса; 

 мультипрофильный аккредитационно-симуляционный центр; 

 клинические базы в медицинских организациях. 

ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ 

врачей, успешно освоивших дополнительную профессиональную 

программу повышения квалификации 

«Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий нижних 

конечностей» 

Характеристика профессиональных компетенций, формирующихся в результате 

освоения дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 

врачей по специальностям: основная – "Сердечно-сосудистая хирургия», дополнительные 

специальности: "Рентгенэндоваскулярные диагностика и лечение", "Хирургия". 

 У слушателя совершенствуются следующие профессиональные компетенции (ПК): 

в диагностической деятельности: 

способность и готовность выявлять и выполнять основные диагностические мероприятия 

по выявлению хронических облитерирующих заболеваний артерий нижних конечностей 

(ПК-3); 

в лечебной деятельности: 

способность и готовность самостоятельно выполнять в повседневной профессиональной 

деятельности в амбулаторных и стационарных условиях лечение пациентов с 

хроническими облитерирующими заболеваниями артерий нижних конечностей, в том 

числе и с использованием современных рентгенэндоваскулярных методов (ПК-5) 

(ведущая компетенция). 

в профилактической деятельности: 

способностью и готовностью применять современные шкалы для оценки риска сердечно-

сосудистых осложнений, а также использовать глобальную систему оценки поражения 

артерий нижних конечностей и классификаций многоэтажного атеросклеротического 

поражения артерий нижних конечностей  с целью проведения мероприятий по 

предотвращению данного осложнения. (ПК-8); 

 
Паспорт компетенций, обеспечивающих выполнение трудовой функции 

ПК-3 

1. A/01.8, 

А/02.8; 

A/05.8, 

А/06.8 

2. A/01.8, 

А/02.8; 

A/05.8, 

А/06.8; 

3. А/01.8, 

А/04.8, 

А/06.8; 

 
 Умения: 

-формулировать диагноз при поражении артерий нижних конечностей 

согласно МКБ- 10; 

-Проводить диагностические рентгенэндоваскулярные вмешательства с 

пациентов с поражением артерий нижних конечностей;  

-пользоваться  современными шкалами для оценки риска сердечно-

сосудистых осложнений, а также использовать глобальную систему оценки 

поражения артерий нижних конечностей 
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ПК-5 

1. A/01.8, 

А/02.8; 

A/05.8, 

А/06.8 

2. A/01.8, 

А/02.8; 

A/05.8, 

А/06.8; 

3. А/01.8, 

А/04.8, 

А/06.8; 

 Умения: 

 

- Разрабатывать план лечения пациентов с хроническими облитерирующими 

заболеваниями артерий нижних конечностей. 

- определение показаний для открытых, эндоваскулярных и гибридных 

вмешательств  

-определение показаний для антитромбоцитарной и антикоагулятной терапии. 

-выбор метода  и осуществление лечения при поражении аорто-подвздошного 

сегмента 

-выбор метода и осуществление лечения при поражении инфраингвинального 

сегмента в зависимости от стратификации риска 

-осуществление нереваскуляризационных методов лечения хронических 

облитерирующих заболеваний артерий нижних  

ПК-8 

1. A/01.8, 
А/02.8; 

A/05.8, 

А/06.8 

2. A/01.8, 

А/02.8; 

A/05.8, 

А/06.8; 

3. А/01.8, 

А/04.8, 

А/06.8; 

 Умения: 
- определять медицинские показания для проведения мероприятий по 

медицинской реабилитации при заболеваниях и (или) патологических 

состояниях сердечно-сосудистой системы в том числе у пациентов с 

хроническими облитерирующими заболеваниями артерий нижних 

конечностей; 

- разрабатывать план реабилитационных мероприятий при 

заболеваниях и (или) патологических состояниях сердечно-сосудистой 

системы - проводить мероприятия по медицинской реабилитации при 

аномалиях и (или) патологических состояниях сердечно-сосудистой 

системы в том числе у пациентов с хроническими облитерирующими 

заболеваниями артерий нижних конечностей; 

- определять медицинские показания для направления пациентов с 

заболеваниями и (или) патологических состояниях сердечно-сосудистой 

системы к врачам-специалистам для назначения и проведения мероприятий 

по медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения; 

- оценивать эффективность и безопасность мероприятий по 

медицинской реабилитации при заболеваниях аномалиях развития и (или) 

патологических состояниях сердечно-сосудистой системы в том числе у 

пациентов с хроническими облитерирующими заболеваниями артерий 

нижних конечностей. 
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РАБОЧАЯ УЧЕБНАЯ ПРОГРАММА 

дополнительной профессиональной программы 

повышения квалификации 

" Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий нижних конечностей"  

Содержание учебной программы дисциплины (модулей) 

Код Наименование, тем, элементов, 

подэлементов 
1 Заболевания артерий нижних конечностей 

1.1 Этиология 

1.2 Факторы риска 

1.3 Патогенез 

1.3.1 Асимптомное течение ХОЗАНК 

1.3.2 Перемежающаяся хромота 

1.3.3 Критическая ишемия конечности 

2 ДИАГНОСТИКА ХРОНИЧЕСКИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ 
ПЕРИФЕРИЧЕСКИХ АРТЕРИЙ 

2.1 Клиническое обследование 

2.2 Неинвазивные гемодинамические тесты 

2.3 Визуализация сосудистой анатомии 

3 ГЛОБАЛЬНАЯ СИСТЕМА ОЦЕНКИ ХАРАКТЕРА ПОРАЖЕНИЯ 
АРТЕРИЙ КОНЕЧНОСТИ (GRASS) 

3.1 Определение стадий 

3.2 Лечение хронической ишемии угрожающей потерей конечности с 
использованием системы GRASS 

4 СТРАТЕГИИ ДЛЯ НАУЧНО-ОБОСНОВАННОЙ 
РЕВАСКУЛЯРИЗАЦИИ 

4.1 Оценка риска и степени поражения 

4.2 Анатомическая модель заболевания 

4.3 Анатомия «без выбора» 

4.4 Лечение поражений артерий аорто-подвздошного сегмента 

4.5 Лечение инфраингвинального поражения 

5 НЕРЕВАСКУЛЯРИЗАЦИОННЫЕ МЕТОДЫ ЛЕЧЕНИЯ  

5.1 Оперативное нереваскуляризационное лечение 

5.2 Нереваскуляризационная фармакотерапия 

6 РОЛЬ МАЛОЙ И БОЛЬШОЙ АМПУТАЦИИ 

6.1 Малые ампутации 

6.2 Первичные и вторичные ампутации 

7 ПОСТПРОЦЕДУРНЫЙ УХОД И НАБЛЮДЕНИЕ ПАЦИЕНТОВ С 
ХИУПК ПОСЛЕ ИНФРАИНГВИНАЛЬНОЙ РЕВАСКУЛЯРИЗАЦИИ 
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УЧЕБНО-ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН 

Цикла повышения квалификации 

" Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий нижних 

конечностей" 

Цель: совершенствование знаний врачей по теоретическим и клиническим вопросам 

диагностики и лечения хронических облитерирующих заболеваний артерий нижних 

конечностей, освоение практических умений и навыков, необходимых врачу специалисту 

в соответствии с профессионально-должностными требованиями и квалификационными 

характеристиками 

Категория слушателей: врачи хирурги, врачи сердечно-сосудистые хирурги, врачи 

по рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению. 

Требования к слушателям: наличие сертификата и/или свидетельства об аккредитации 

по специальности «Хирургия», «Сердечно-сосудистая хирургия», 

«Рентгенэндоваскулярные диагностика и лечение». 

Срок обучения: 36 час, 1 нед., 0.25 мес. 

Форма обучения:  заочная с использованием ДОТ 

Режим занятий: 6 часов в день, 6 дней в неделю 
 

 
 

 

 

№ 

п/п 

 

 

Наименование разделов дисциплин и 

тем 

 

 

Всего 

часов 

В том числе  

 

Форма 

контро 

ля 

 

 

Лекции 

 

 

Пр.заня

тия 

1 Заболевания артерий нижних конечностей 4 2 2  

2 Диагностика хронических 

заболеваний периферических 

артерий 

8 7 1  

3 Глобальная система оценки характера 

поражения артерий конечности 

2 2   

4 Стратегия для научно-обоснованной 

реваскуляризации 

8 6 2  

5 Нереваскуляризационные методы лечения 4 4   

6 Роль малой и большой ампутации 6 4 2  

7 
Постпроцедурный уход и наблюдение 

пациентов с ХИУПК после 

инфраингвинальной реваскуляризации 

2 2   

 Итоговая аттестация 2  2 зачет 

 Итого 36 27 9  
 

Календарный учебный график 

цикла повышения квалификации 

Учебные темы 
Дни  

1 2 3 4 5 6 

Заболевания артерий нижних 
конечностей 

4      

Диагностика хронических заболеваний 
периферических артерий 

2 6     
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Глобальная система оценки характера 

поражения артерий конечности 

  2    

Стратегия для научно-обоснованной 

реваскуляризации 

  4 4   

Нереваскуляризационные методы 

лечения 

   2 2  

Роль малой и большой ампутации     4 2 

Постпроцедурный уход и наблюдение 

пациентов с ХИУПК после 
инфраингвинальной реваскуляризации 

     2 

Итоговая аттестация      2 

Итого 6 6 6 6 6 6 

 

ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ 

 

1. По окончании обучения на циклах ПК «Гибридные технологии в лечение пациентов 

с поражением артерий нижних конечностей» проводится итоговая аттестация, 

осуществляемая посредством проведения зачета. Цель итоговой аттестации − 

выявление  теоретической и практической подготовки обучающегося в соответствии с 

содержанием дополнительной профессиональной программы. 

2. Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе «Гибридные 

технологии в лечение пациентов с поражением артерий нижних конечностей» 

проводится в соответствии с требованиями квалификационных характеристик и 

профессиональных стандартов. 

3. Слушатель допускается к итоговой аттестации после изучения дисциплин в объеме, 

предусмотренном учебным планом дополнительной профессиональной программы 

повышения квалификации «Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением 

артерий нижних конечностей», в соответствии с «Положением об организации и 

проведении циклов по программам дополнительного профессионального 

образования». 

4. По результатам прохождения итоговой аттестации слушателю выдается документ 

государственного образца (удостоверение) о квалификации в зависимости от 

реализуемой дополнительной профессиональной программы. 

 

 

ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ 

Учебно-методическое обеспечение реализации дополнительной профессиональной 

программы «Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий 

нижних конечностей» 
 

№ Тема лекции Содержани
е лекции 

(указываю

тся 

коды 

разделов и 

тем,     

обеспечиваю

щие 

Формируемы

е 

компетенции 

(указывают

ся шифры 

компетенци

й) 
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содержание 

лекции) 

1. Факторы риска заболеваний 

периферических артерий 

1 ПК-3, 

ПК-5, 

2. Заболеваемость и распространенность 

хронической ишемии угрожающей 

потерей конечности. Анатомические 

модели заболевания 

2 ПК-3, 

ПК-5, 

3. Лечение хронической ишемии угрожающей 
потерей конечности с использованием 
системы GRASS 

3 ПК-3, 

ПК-5, 

4. Стратегии для научно-обоснованной 

реваскуляризации 

4 ПК-3, 

ПК-5, 

ПК-8 

5. Методы нереваскуляризационного 
шунтирования 

5 ПК-3, 

ПК-5, 

ПК-8 

6. Роль большой и малой ампутации 6 ПК-3, 

ПК-5, 

ПК-8 

7. Особенности ведения пациентов в 
постоперационном периоде.  

7 ПК-3, 

ПК-5, 
ПК-8. 

 

 

Примерная тематика практических занятий: 
 

№ Тема практических 

занятий 

Содержание 

практическо

го занятия 

(указываются коды 

разделов и тем, 

обеспечивающие 

содержание 

практических занятий) 

Формируемые    

компетенции 

(указываютс

я шифры 

компетенций

) 

1. Особенности ультразвукового 
исследования у пациентов с 
поражением периферических 
артерий нижних конечностей 

1 ПК-3, ПК-5 

2. Определение пальцевого 
давления и пальце-плечевого 
индекса у пациентов с ХОЗАНК 

2 ПК-3, ПК-5 

3. Особенности выполнения 
гибридных операций у 
пациентов с ХОЗАНК 

4 ПК-3, ПК-5 

4. Генная терапия в лечение 
пациентов с заболеваниями 
периферических артерий 

5 ПК-3, ПК-5, 
ПК-8 

5. Опоросохраняющие методики 
ампутаций 

6 ПК-3, ПК-5, 
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Реализация программы в заочном форме с использованием ДОТ 

 

Лекционный материал программы повышения квалификации «Гибридные технологии в лечение 

пациентов с поражением артерий нижних конечностей» реализуется с использованием ДОТ в 

асинхронном режиме (записи лекции,  мультимедийный материал, блог, электронные материалы), 

по средствам системы дистанционного образования Университета, размещённом на лицензионной 

информационно-образовательной платформе. В курс внесены ссылки для подключения к онлайн-

лекциям и видео-чатам, справочная и методическая литература курса. После идентификации 

слушателя система позволяет ознакомится с материалами лекционного блока. Идентификация 

личности проводится через выдаваемые индивидуальные логин и пароли в начале обучения. 

Куратор цикла составляет график очных и дистанционных компонентов курса, а также отслеживает 

посещаемость слушателей дистанционных форм. 

Практические занятия и итоговая аттестация дополнительной профессиональной программы 

«Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий нижних конечностей» 

реализуется с использованием ДОТ в асинхронном режиме (ознакомление с клиническими 

рекомендациями и методическими пособиями, прохождение текущего и итогового тестового 

контроля) по средствам системы дистанционного образования Университета, размещённом на 

лицензионной информационно-образовательной платформе. В курс внесены соответствующие 

разделы для ознакомления и контроля обучающегося. 

Объем лекционного блока составляет 27 часа, который реализуется с использованием ДОТ. Объем 

занятости слушателей на практических занятиях составляет 9 часов, реализуется с использованием 

ДОТ. Объем итоговой аттестации составляет 2 часа, реализуется с использованием ДОТ. 

 

Кадровая справка по реализации дополнительной профессиональной программы 

профессиональной переподготовки 

«Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий нижних 

конечностей» 

Должность 

сотрудника 

Реализуемые компоненты программы 

профессор, д.м.н. Чтение лекционного материала/проведение семинарских 

занятий/проведение практических занятий 

доцент, к.м.н. Чтение лекционного материала/проведение практических  

ассистент, к.м.н. Подготовка метериялов для практических занятий, 

 

Оценочные материалы 

 
1. Текущего контроля - тестовые задания в количестве 30 вопросов. 

2. Итоговой аттестации- тестовые задания в количестве 30 вопросов, ситуационные 

задачи в количестве 20. 

 
Примеры тестовых заданий и ситуационных задач по дисциплине 

«Гибридные технологии в лечение пациентов с поражением артерий 

нижних конечностей» 

 

Текущий контроль 
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1. При короткой окклюзии поверхностной бедренной артерии, протяженностью менее 10 см методом 

выбора является: 

А. аутовенозное бедренно-подколенное шунтирование выше суставной щели 

Б. бедренно-подколенное шунтирование синтетическим протезом 

В. баллонная ангиопластика с возможным стентированием 

Г. аутовенозное бедренно-подколенное шунтирование ниже суставной щели 

2. У пациента с односторонней субокклюзией общей подвздошной артерии и протяженным поражением 

поверхностной бедренной артерии наиболее предпочтительным методом при выборе 

А. ангиопластика и стентирование общей подвздошной артерии 

Б. ангиопластика общей подвздошной артерии 

В. аорто-бедренное шунтирование 

Г. петлевая эндартерэктомия из общей подвздошной артерии 

3. Под гибридной реваскуляризацией нижних конечностей понимают: 

А. использование разных устройств для эндоваскулярной реваскуляризации 

Б. сочетание баллонной ангиопластики и стентирования на разных уровнях 

В. стентирование на артерий нижних конечностей разных уровнях  

Г. сочетание эндоваскулярной и хирургической реваскуляризации 

4. При протяженной окклюзии поверхностной бедренной артерии, более 25см, методов выбора является: 

А. бедренно-подколенное шунтирование синтетическим протезом  

Б. аутовенозное бедренно-подколенное шунтирование выше суставной щели 

В. баллонная ангиопластика с возможным стентированием 

Г. аутовенозное бедренно-подколенное шунтирование ниже суставной щели 

5. Преимущество гибридных хирургических вмешательств при поражениях артерий нижних конечностей 

заключается в возможности коррекции 

А. артериального русла с одномоментной ампутацией  

Б. путей оттока и притока одномоментно 

В. путей притока 

Г. путей оттока 

 

Итоговый контроль 
 

1. Гибридная реваскуляризация артерий нижних конечностей проводится в случае 

А. двух стенозов одной артерии 

Б. локального стеноза 

В. многоуровневого поражения 

Г. окклюзии 

2. Методов выбора при поражении артерий голени и стопы у больного с критической ишемией нижней 

конечности является 

А. консервативное лечение 

Б. ангиопластика берцовых артерий 

В. аутовенозное бедренно-тибиальное шунтирование 

Г. бедренно-тибиальное шунтирование синтететическим протезом 

3. Какая терапия назначается после неосложненных гибридных вмешательств с применением баллонной 

ангиопластики или стентирования: 

А. аспирин + клопидогрель + варфарин 

Б. аспирин + варфарин 

В. аспирин + клопидогрель 

Г. гепарин 

4. В качестве первичного вмешательства при поражении артерий голени и стопы у больных с критической 

ишемией предпочтение следует отдать: 

А. консервативному лечению 

Б. баллонной ангиопластике 

В. дистальному шунтированию 

Г. стентированию 

5. При стентировании поражений поверхностной бедренной артерии предпочтительно использовать: 

А. стент-графт 

Б. самораскрывающийся стент 

В. баллон-расширяемый стент 
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Г. биорезорбируемый каркас 

 

 

Задача №1 

Больного 62 лет в течение 10 лет беспокоит боль в левой ноге, в летнее 

время может пройти без остановки 50 м. Общее состояние больного 

удовлетворительное Кожные покровы левой стопы и голени бледные, прохладные 

на ощупь, активные движения в полном объеме. Пульсация бедренной артерии под 

паховой складкой отчетливая, на подколенной и артериях стопы не определяется. 

При ангиографии получено изображение бедренной артерии до уровня средней 

трети бедра. Контуры ее неровные, извитые. Подколенная артерия заполняется 

через хорошо выраженные коллатерали. Обсудите Вашу тактику. 

 

Задача №2 

Больной 42 лет последние 6 лет отмечает боли в обеих нижних конечностях 

при ходьбе. В последнее время боли в мышцах голени и бедра стали появляться 

при прохождении каждых 150—200 м, отметил снижение половой потенции. 

Общее состояние удовлетворительное. Кожные покровы обеих нижних 

конечностей бледные, прохладные на ощупь, активные движения в полном 

объеме. Пульсация артерий не определяется на всем протяжении обеих нижних 

конечностей. При ангиографии получено изображение брюшной аорты. Контуры 

ее ровные, подвздошные артерии не контрастируются с обеих сторон. Бедренные 

артерии заполняются через хорошо выраженные коллатерали. Обсудите Вашу 

тактику. 

В ходе собеседования Вы должны обсудить: 
1. Диагноз. 

2. Предоперационный осмотр, назначение и интерпретация дополнительных 

исследований. Определение операционного риска. 

3. Классификацию заболеваний, патофизиологические нарушения при них. 

4. Предоперационную подготовку, выбор хирургической тактики при данной 

патологии, объем оперативного вмешательства. 

5. Возможные осложнения в ходе операции, их профилактика и способы 

устранения. 
6. Назначение комплексной послеоперационной терапии. 

 

В ходе собеседования Вы должны обсудить: 

1. Диагноз. 

2. Предоперационный осмотр, назначение и интерпретация дополнительных 

исследований. Определение операционного риска. 

3. Классификацию заболеваний, патофизиологические нарушения при них. 

4. Предоперационную подготовку, выбор хирургической тактики при данной 

патологии, объем оперативного вмешательства. 

5. Возможные осложнения в ходе операции, их профилактика и способы устранения. 

6. Назначение комплексной послеоперационной терапии. 
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