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  Дополнительная профессиональная программа «Желтухи у новорождённых» по 

специальностям «Неонатология», «Анестезиология-реаниматология», «Педиатрия», 

«Педиатрия после специалитета», «Скорая медицинская помощь», «Инфекционные 

болезни», «Гастроэнтерология», «Гематология», «Клиническая лабораторная 

диагностика», «Ультразвуковая диагностика», «Организация здравоохранения и 

общественное здоровье» разработана сотрудниками кафедры педиатрии ИНПО ФГБОУ 

ВО ЯГМУ (заведующий кафедрой - Л.И. Мозжухина, профессор, доктор медицинских 

наук) под руководством ректора Университета А.Л. Хохлова, академика РАН, профессора, 

доктора медицинских наук. 
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- Департамента здравоохранения Вологодской области 

- Департамента здравоохранения Костромской области  

 

 

 

 

Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации «Желтухи у 

новорождённых» рассмотрена и рекомендована к утверждению на кафедральном 

совещании от «8» февраля 2024 г. протокол №2. 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                            

 

 

 

© ФГБОУ ВО ЯГМУ, 2024 



3 

 

 

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 

ПДПП Примерная дополнительная профессиональная программа 

УМК Учебно-методический комплекс 

НМО Непрерывное медицинское образование 

НФО Непрерывное фармацевтическое образование 

 

 

 

 

 

 

 

 

СТРУКТУРА ПРОГРАММЫ 

 

Наименование раздела дополнительной профессиональной программы 

1. Состав рабочей группы и консультантов по разработке дополнительной 

профессиональной программы повышения квалификации «Желтухи у 

новорождённых» 

2. Пояснительная записка 

3. Планируемые результаты обучения 

4. Рабочая учебная программа ДПП ПК «Желтухи у новорождённых» 

5. Учебно-тематический план 

6. Календарный учебный график 

7. Требования к итоговой аттестации 

8. Организационно-педагогические условия реализации ДПП 

9. Оценочные материалы 

10. Список информационных ресурсов 

11. Список нормативно-правовых актов 
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СОСТАВ РАБОЧЕЙ ГРУППЫ И КОНСУЛЬТАНТОВ 

по разработке дополнительной профессиональной образовательной  

программы повышения квалификации «Желтухи у новорождённых» 

 

№ 

пп. 

Фамилия, имя, 

отчество 

Ученая 

степень, 

звание 

Занимаемая 

должность 

Место работы 

1. Мозжухина Лидия 

Ивановна  

д.м.н., 

профессор 

заведующая 

кафедрой педиатрии 

ИНПО 

ФГБОУ ВО ЯГМУ 

Минздрава России 

2. Строева Лариса 

Емельяновна 

к.м.н., доцент. доцент кафедры 

педиатрии ИНПО 

ФГБОУ ВО ЯГМУ 

Минздрава России 

3. Калгина Светлана 

Евгеньевна 

нет ассистент кафедры 

педиатрии ИНПО 

ФГБОУ ВО ЯГМУ 

Минздрава России  

4. Силуянова 

Наталья Юрьевна 

нет ассистент кафедры 

педиатрии 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 

Минздрава России 
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ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА 

Актуальность дополнительной профессиональной образовательной программы 

повышения квалификации врачей по теме «Желтухи у новорождённых» (со сроком 

освоения 36 академических часов) обусловлена высокой частотой встречаемости желтух у 

новорождённых (не менее 80%), многообразием её причин и трудностями их уточнения, 

критическими осложнениями при неправильной диагностической и лечебной тактике, 

некоторыми изменениями в подходах к терапии с позиции современных знаний. В связи с 

этим, важное значение приобретает совершенствование знаний и навыков специалистов в 

этих вопросах. 

Программа разработана в рамках системы непрерывного медицинского 

(фармацевтического) образования. 

На программу могут быть зачислены врачи, имеющие высшее образование и 

сертификат специалиста или свидетельство об аккредитации по специальностям 

«Неонатология», «Анестезиология-реаниматология», «Педиатрия», «Педиатрия после 

специалитета», «Скорая медицинская помощь», «Инфекционные болезни», 

«Гастроэнтерология», «Гематология», «Клиническая лабораторная диагностика», 

«Ультразвуковая диагностика», «Организация здравоохранения и общественное 

здоровье». 

Форма обучения, режим и продолжительность занятий 

График обучения 

 

Форма обучения 

Акад. часов 

в день 

Дней в 

неделе 

Общая 

продолжительность 

программы, месяцев  

(дней, недель) 

с отрывом от работы 

(очная с использованием, 

ДОТ) 

6 6 6 дней 

Целью цикла повышения квалификации «Желтухи у новорождённых» для 

специалистов  по неонатологии, анестезиологии и реанимации,  педиатрии, скорой 

медицинской помощи, инфекционным болезням, гастроэнтерологии, гематологии, 

клинической лабораторной диагностике, ультразвуковой диагностике, организации 

здравоохранения и общественному здоровью является дальнейшее совершенствование 

врача-специалиста по теоретическим и практическим вопросам оказания медицинской 

помощи новорождённым с желтухами, а также освоение практических навыков и умений, 

необходимых врачу специалисту в соответствии с квалификационными требованиям и 

профессиональными стандартами по специальностям: 

- «Врач-неонатолог» (утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты 

Российской Федерации от 14.03.2018г. № 136н); 

- «Врач-анестезиолог-реаниматолог» (утвержден приказом Министерства труда и 

социальной защиты Российской Федерации от 27 августа 2018 года N 554н); 

- «Врач-педиатр участковый» (утвержден приказом Министерства труда и социальной 

защиты Российской Федерации от 27.03.2017г. № 306н); 

- «Врач скорой медицинской помощи» (утвержден приказом Министерства труда и 

социальной защиты Российской Федерации от 14.03.2018г.№ 133н); 

- «Врач-инфекционист» (утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты 

Российской Федерации от 14.03.2018г. №135н); 

- «Врач-гастроэнтеролог» (утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты 

Российской Федерации от 11.03.2019г. № 139н); 

- «Врач-гематолог» (утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты 

Российской Федерации от 11.02.2019 №68н) 

- «Специалист в области клинической лабораторной диагностики» (утвержден приказом 

Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 14.03.2018 №145н) 

- «Врач ультразвуковой диагностики» (утвержден приказом Приказ Министерства труда и 
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социальной защиты Российской Федерации от 19 марта 2019 г. № 161н) 

- «Врач-организатор здравоохранения и общественного здоровья» (утвержден приказом 

Приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 7.11.2017г. 

№ 768н)  

Характеристика профессиональной деятельности врачей-специалистов: 

область профессиональной деятельности включает охрану здоровья населения путем    

обеспечения    оказания    высококвалифицированной    медицинской    помощи в 

соответствии с установленными требованиями и клиническими рекомендациями; 

обобщенные трудовые функции: оказание специализированной медицинской помощи 

новорождённым с желтухами; 

трудовые функции: (в соответствии с темой программы) 

врача-неонатолога: оказание медицинской помощи новорожденным и 

недоношенным детям непосредственно после рождения (в родильном зале) (А/01.8), 

проведение медицинского обследования новорожденных и недоношенных детей с целью 

установления диагноза (А/02.8), проведение вскармливания, выхаживания и лечения 

новорожденных и недоношенных детей (А/03.8), проведение и контроль эффективности 

мероприятий по профилактике и формированию здорового образа жизни, санитарно-

гигиеническому просвещению населения (А/04.8), проведение анализа медико-

статистической информации, ведение медицинской документации, организация 

деятельности находящегося в распоряжении медицинского персонала (А/05.8), оказание 

медицинской помощи пациентам в экстренной форме (А/06.8); 

врача-анестезиолога-реаниматолога: проведение обследования пациента с целью 

определения операционно-анестезиологического риска, установление диагноза органной 

недостаточности (B/01.8), в стационарных условиях и в условиях дневного стационара, 

назначение анестезиологического пособия пациенту, контроль его эффективности и 

безопасности; искусственное замещение, поддержание и восстановление временно и 

обратимо нарушенных функций организма, при состояниях, угрожающих жизни пациента 

(B/02.8), профилактика развития осложнений анестезиологического пособия, 

искусственного замещения, поддержания и восстановления временно и обратимо 

нарушенных функций организма при состояниях, угрожающих жизни пациента (B/03.8), 

назначение мероприятий медицинской реабилитации и контроль их эффективности 

(B/04.8), проведение медицинских экспертиз при оказании медицинской помощи по 

профилю "анестезиология-реаниматология" (B/05.8), проведение анализа медико-

статистической информации, ведение медицинской документации, организация 

деятельности находящегося в распоряжении медицинского персонала (B/06.8); 

врача-педиатра участкового:   оказание медицинской помощи детям в 

амбулаторных условиях, не предусматривающих круглосуточного медицинского 

наблюдения и лечения, в том числе на дому при вызове медицинского работника: 

проведение обследования пациентов с целью установления диагноза (А/01.7), назначение 

лечения и контроль его эффективности и безопасности (А/02.7), реализация и контроль 

эффективности индивидуальных реабилитационных программ (А/03.7), проведение 

профилактических мероприятий, в том числе санитарно-просветительной работы (А/04.7), 

организация деятельности медицинского персонала и ведение медицинской документации 

(А/05.7); 

врача скорой медицинской помощи:  проведение обследования пациентов в целях 

выявления заболеваний и (или) состояний, требующих оказания скорой медицинской 

помощи вне медицинской организации (А/01.8), назначение лечения пациентам с 

заболеваниями и (или) состояниями, требующими оказания скорой медицинской помощи 

вне медицинской организации, контроль его эффективности и безопасности (А/02.8), 

ведение медицинской документации, организация деятельности находящегося в 

распоряжении медицинского персонала (А/03.8), проведение обследования пациентов в 

целях выявления заболеваний и (или) состояний, требующих оказания скорой, в том числе 
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скорой специализированной, медицинской помощи вне медицинской организации, а 

также в амбулаторных и стационарных условиях (В/01.8), назначение лечения пациентам 

с заболеваниями и (или) состояниями, требующими оказания скорой, в том числе скорой 

специализированной, медицинской помощи вне медицинской организации, а также в 

амбулаторных и стационарных условиях, контроль его эффективности и безопасности 

(В/02.8), проведение анализа медико-статистической информации, ведение медицинской 

документации, организация деятельности находящегося в распоряжении медицинского 

персонала (В/03.8); 

врача-инфекциониста:   проведение обследования пациентов с инфекционными 

заболеваниями и (или) состояниями с установления диагноза (А/01.8), назначение лечения 

пациентам с инфекционными заболеваниями и (или) состояниями, контроль его 

эффективности и безопасности (А/02.8), проведение и контроль эффективности 

медицинской реабилитации пациентов с инфекционными заболеваниями и (или) 

состояниями и их последствиями, в том числе при реализации индивидуальных программ 

реабилитации или абилитации инвалидов (А/03.8), проведение медицинских осмотров, 

медицинских освидетельствований и медицинских экспертиз (А/04.8), проведение и 

контроль эффективности мероприятий по профилактике инфекционных заболеваний и 

формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению 

населения (А/05.8), оказание паллиативной медицинской помощи пациентов с 

инфекционными заболеваниями и (или) состояниями и их последствиями (А/06.8), 

проведение анализа медико-статистической информации, ведение медицинской 

документации, организация деятельности находящегося в распоряжении медицинского 

персонала (А/07.8), оказание медицинской помощи в экстренной форме (А/08.8); 

врача-гастроэнтеролога: диагностика заболеваний и (или) состояний 

пищеварительной системы (А/01.8), назначение лечения пациентам заболеваниями и (или) 

состояниями пищеварительной системы и контроль его эффективности и безопасности 

(А/02.8), проведение и контроль эффективности медицинской реабилитации пациентов с  

заболеваниями и (или) состояниями пищеварительной системы, в том числе,  реализация 

индивидуальных программ реабилитации и абилитации инвалидов (А/03.8), проведение 

медицинских экспертиз в отношении пациентов с  заболеваниями и (или) состояниями 

пищеварительной системы (А/04.8), проведение мероприятий по профилактике и 

формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению 

населения (А/05.8), проведение анализа медико-статистической информации, ведение 

медицинской документации, организация деятельности находящегося в распоряжении 

медицинского персонала (А/06.8),   оказание медицинской помощи в экстренной форме 

(А/07.8); 

врача-гематолога: проведение обследования пациентов в целях выявления 

заболеваний крови, кроветворных органов, злокачественных новообразований 

лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, установления диагноза (A/01.8), 

назначение лечения пациентам с заболеваниями крови, кроветворных органов, 

злокачественных новообразований лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, 

контроль его эффективности и безопасности (A/02.8), проведение и контроль 

эффективности медицинской реабилитации при заболеваниях крови, кроветворных 

органов, злокачественных новообразованиях лимфоидной, кроветворной и родственных 

им тканей, в том числе, при реализации индивидуальных программ реабилитации и 

абилитации инвалидов  (A/03.8), проведение медицинских освидетельствований и 

медицинских экспертиз, медицинских осмотров диспансерного наблюдения в отношении 

пациентов с заболеваниями крови, кроветворных органов, злокачественными 

новообразований лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей  (A/04.8), 

проведение анализа медико-статистической информации, ведение медицинской 

документации, организация деятельности находящегося в распоряжении медицинского 

персонала (A/05.8), оказание медицинской помощи в экстренной форме (A/06.8); 
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врача клинической лабораторной диагностики: организация контроля качества 

клинических лабораторных исследований третьей категории сложности на 

преаналитическом, аналитическом и постаналитическом этапах исследований (А/01.7), 

освоение и внедрение новых методов клинических лабораторных исследований и 

медицинских изделий для диагностики in vitro (А/02.7), выполнение клинических 

лабораторных исследований третьей категории сложности (А/03.7), внутрилабораторная 

валидация результатов клинических лабораторных исследований третьей категории 

сложности (А/04.7), организация деятельности находящегося в распоряжении 

медицинского персонала лаборатории и ведение медицинской документации (А/05.7); 

врача ультразвуковой диагностики: проведение ультразвуковых исследований и 

интерпретация их результатов (А/01.8), проведение анализа медико-статистической 

информации, ведение медицинской документации, организация деятельности 

находящихся в распоряжении медицинских работников (А/02.8), оказание медицинской 

помощи в экстренной форме (А/03.8); 

врача-организатора здравоохранения и общественного здоровья: ведение 

статистического учета в медицинской организации (А/01.7), организационно-

методическая деятельность и организация статистического учета в медицинской 

организации (В/01.7-В/02.7,), управление структурным подразделением медицинской 

организации (С/01.8-С/03.8,), управление организационно-методическим подразделением 

медицинской организации (D/01.8- D/05.8), управление процессами деятельности 

медицинской организации (Е/01.8-Е/03.8), управление медицинской организацией (F/01.8-

F/04.8), оказание медицинской помощи в экстренной форме (А/02.7, В/03.7, С/04.8 D/06.8, 

Е/04.8, F/05.8). 

вид программы: практико-ориентированная. 

Задачи программы: 

- совершенствовать и применять на практике современные принципы и методы 

обследования с целью выявления у новорождённых желтух различной этиологии; 

- совершенствовать и применять на практике современные требования стандартов по 

диагностике и лечению желтух у новорождённых. 

Структура программы. 

Основными частями дополнительной профессиональной программы повышения 

квалификации «Желтухи у новорождённых» являются: требования к уровню освоения 

программы, требования к итоговой аттестации, рабочая учебная программа (содержание 

программы), учебно-тематический план и организационно-педагогические условия 

реализации ДПП «Желтухи у новорождённых». В заключение приводится список 

заданий для базисного, текущего и итогового контроля, список литературы, нормативно-

правовых актов. 

В учебной программе выделяют модули, охватывающие весь объем теоретических 

знаний и практических навыков, необходимых врачу-специалисту, для проведения 

самостоятельной лечебно-диагностической, профилактической и организационной работы 

в амбулаторных условиях и условиях стационара.  Каждый модуль подразделяется на 

разделы, каждый раздел – на темы. Тема − на элементы, каждый элемент – на 

подэлементы.  

  Учебный план программы определяет состав изучаемых модулей с указанием их 

трудоемкости, объема и сроков изучения, устанавливает формы организации учебного 

процесса и их соотношение (лекции, семинарские и практические занятия), 

конкретизирует формы контроля знаний и умений слушателей. В случае необходимости, 

учитывая уровень базисных знаний, актуальность задач подготовки врача по вопросам 

желтух у новорождённых, по усмотрению заведующего кафедрой могут быть внесены 

изменения в распределение учебного времени, предусмотренного учебными планами 

программы, в пределах 15% от общего количества учебных часов. 
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Основные разделы (модули) программы: 
1. Метаболизм билирубина в антенатальном периоде и у новорожденных  

2. Обследование новорожденных с желтухой 

3. Неонатальные желтухи, вызванные непрямой гипербилирубинемией  

4. Основные принципы терапии непрямой гипербилирубинемии  

5. Желтухи, вызванные прямой гипербилирубинемией  

6. Терапия синдрома холестаза  

7. Неотложная помощь детям при холестазе  

Для реализации ДПП «Желтухи у новорождённых» кафедра располагает 

наличием: 

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

дисциплины;  

2) учебно-методической литературы для самостоятельной работы слушателей;  

3) материально-технической базы, обеспечивающей организацию всех видов 

подготовки:  

 учебные аудитории и кабинеты, оснащенные материалами и оборудованием для 

проведения учебного процесса; 

 образовательный портал дистанционного образования с размещёнными на нем 

видео-презентациями лекций, разбором клинических ситуаций, методической и 

нормативной документацией, чат ботом; 

 клинические базы в медицинских организациях; 

4) высококвалифицированных научно-педагогических работников. 

ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ 

 врачей, успешно освоивших дополнительную профессиональную программу повышения 

квалификации «Желтухи у новорождённых». 

У слушателя совершенствуются следующие профессиональные компетенции 

(ПК): 

в профилактической деятельности: 

- готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья, включающих в себя формирование здорового образа жизни, а также 

направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его 

обитания, выявление причин и условий возникновения желтух, предупреждение их 

возникновения и раннюю диагностику (ПК-1); 

в диагностической деятельности: 

- способность и готовность выявлять у новорождённых патологические желтухи, как 

симптом заболеваний, использовать алгоритм постановки диагноза (основного, 

сопутствующего, осложнений) с учетом Международной классификации болезней (МКБ) 

и проблем, связанных со здоровьем, выполнять при желтухах у новорождённых основные 

диагностические мероприятия по выявлению неотложных и угрожающих жизни 

состояний (ПК-5); 

в лечебной деятельности: 

- способность и готовность выполнять у новорожденных с желтухами основные лечебные 

мероприятия в амбулаторно-поликлинических и стационарных условиях; назначать им 

питание, выхаживание, адекватное лечение в соответствии с поставленным диагнозом, 

осуществлять алгоритм выбора медикаментозной и немедикаментозной терапии, 

своевременно выявлять жизнеопасные нарушения, использовать методики их 

немедленного устранения (ПК-6- ведущая компетенция);  

в реабилитационной деятельности: 

− способность и готовность применять различные реабилитационные мероприятия 

(медицинские, социальные, психологические) при заболеваниях с синдромом желтухи в 

период новорождённости, давать рекомендации по выбору оптимального питания, режима 

(взаимоотношения в семье, психологический, профессиональный режимы и т.д.), 
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определять показания и противопоказания к назначению фармакотерапии, физиотерапии, 

фитотерапии (ПК-8). 

Паспорт компетенций, обеспечивающих выполнение трудовой функции 

Шифр 

компетенции 

Расшифровка  

трудовой функции 

Индикаторы достижения 

(умения из трудовой функции 

профстандартов) 

ПК-1 

 

Проведение профилактических 

мероприятий, в том числе санитарно-

просветительной работы среди 

родителей по планированию 

беременности, антенатальной охране 

плода, рациональному вскармливанию 

новорождённого. 

Разрабатывать и реализовывать 

программы формирования 

здорового образа жизни. 

ПК-5 

 

Проведение наблюдения за 

новорождённым, своевременного 

обследования в целях выявления 

патологической желтухи и 

установления диагноза 

− - осуществлять сбор жалоб, 

анамнеза жизни и заболевания 

новорождённого и 

анализировать полученную 

информацию; 

− - проводить полное физикальное 

обследование пациента (осмотр, 

пальпацию, перкуссию, 

аускультацию) и 

интерпретировать его 

результаты; 

− - анализировать полученные 

результаты обследования 

пациента, при необходимости 

обосновывать и планировать 

объем дополнительных 

исследований; 

− - обосновать необходимость 

лабораторного обследования 

пациента; 

− - обосновать необходимость и 

объем инструментального 

обследования пациента; 

− - анализировать полученные 

результаты обследования 

пациента, при необходимости 

обосновывать и планировать 

объем дополнительных 

исследований; 

− - анализировать полученные 

данные инструментального 

обследования пациента; 

− - интерпретировать результаты 

лабораторных методов 

исследования; 

− интерпретировать результаты 

инструментальных и 

функциональных методов 
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исследования.  

ПК-6 

 

Назначение лечения и контроль его 

эффективности и безопасности у 

новорождённых с патологическими 

желтухами 

− - осуществлять 

патогенетическую и 

симптоматическую терапию при 

желтухах у новорождённых; 

− - оценивать её эффективность и 

безопасность. 

ПК-8 

 

Реализация и контроль эффективности 

мероприятий медико-психологической 

реабилитации для детей с желтухами 

периода новорождённости 

− - определять специалистов для 

проведения реабилитационных 

мероприятий в соответствии с 

особенностями течения 

заболевания; 

− - оценивать эффективность и 

безопасность проведения 

реабилитационных мероприятий; 

− - оформлять необходимую 

медицинскую документацию. 

 

РАБОЧАЯ УЧЕБНАЯ ПРОГРАММА 

дополнительной профессиональной программы 

повышения квалификации «Желтухи у новорождённых»  

Содержание учебной программы дисциплины (модулей) 

Код  Наименование тем, элементов, подэлементов  

1.0  Метаболизм билирубина в антенатальном периоде и у новорожденных 

2.0 Обследование новорожденных с желтухой 

2.1 Лабораторные методы исследования при желтухе 

2.2 Инструментальные и лучевые методы обследования новорожденных с желтухой 

3.0 Неонатальные желтухи, вызванные непрямой гипербилирубинемией 

3.1 Желтухи «здорового новорожденного» 

3.2 Гемолитическая болезнь новорожденных 

3.3 Наследственные мембранопатии, гемоглобинопатии, ферментопатии 

3.4 Гемолиз в экстравазатах, при полицитемии, инфекциях 

3.5 Желтухи, связанные с нарушениями конъюгации билирубина 

3.6 Повышенная кишечно-печеночная циркуляция билирубина 

3.7 Наследственные формы коньюгационных желтух 

4.0 Основные принципы терапии непрямой гипербилирубинемии 

4.1 Фототерапия 

4.2 Заменное переливание крови 

5.0 Желтухи, вызванные прямой гипербилирубинемией 

5.1 Транзиторный холестаз (обусловленный внепеченочными причинами) 

5.2 Инфекционные заболевания с поражением печени 

5.3 Токсические поражения печени 

5.4 Наследственные болезни обмена веществ с поражением печени 

5.5 Заболевания с преимущественным поражением внутрипечёночных желчных 

протоков 

5.6 Семейный интрапеченочный холестаз (Байлера) 

5.7 Нарушение синтеза желчных кислот вследствие дефицита ферментов 

5.8 Заболевания с преимущественным поражением внепеченочных желчных протоков 

6.0 Терапия синдрома холестаза 

7.0 Неотложная помощь детям при холестазе 
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Учебно-тематический план 
цикла повышения квалификации «Желтухи у новорождённых». 

Цель: отработка диагностических, лечебных и профилактических алгоритмов при 

желтухах у новорождённых 

Категория слушателей: врачи неонатологи, врачи анестезиологи-реаниматологи, врачи 

педиатры, врачи скорой медицинской помощи, врачи инфекционисты, врачи 

гастроэнтерологи, врачи гематологи, врачи клинической лабораторной диагностики, врачи 

ультразвуковой диагностики, врачи организаторы здравоохранения. 

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

по специальности: «Неонатология», «Анестезиология-реаниматология», «Педиатрия», 

«Педиатрия после специалитета», «Скорая медицинская помощь», «Инфекционные 

болезни», «Гастроэнтерология», «Гематология», «Клиническая лабораторная 

диагностика», «Ультразвуковая диагностика», «Организация здравоохранения и 

общественное здоровье».  

 Срок обучения: 36 часов, 1 неделя, 0,25 мес. 

Форма обучения: очная с использованием ДОТ. 

Режим занятий: 6 часов в день, 6 дней в неделю. 
№ 

п/п 
Наименование разделов дисциплины и тем Всего 

часов 

В том числе Форма 

контроля Лекции Пр. 

занятия 

1.  Метаболизм билирубина в антенатальном 

периоде и у новорожденных 
1  1 Текущий 

контроль 

2.  Обследование новорожденных с желтухой 2 1 1 Текущий 

контроль 

3.  Лабораторные методы исследования при 

желтухе 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

4.  Инструментальные и лучевые методы 

обследования новорожденных с желтухой 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

5.  Неонатальные желтухи, вызванные 

непрямой гипербилирубинемией 
9 3 6 Текущий 

контроль 

6.  Желтухи «здорового новорожденного» 1   1 Текущий 

контроль 

7.  Гемолитическая болезнь новорожденных 2 1 1  Текущий 

контроль 

8.  Наследственные мембранопатии, 

гемоглобинопатии, ферментопатии 
1  1 Текущий 

контроль 

9.  Гемолиз в экстравазатах, при полицитемии, 

инфекциях 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

10.  Желтухи, связанные с нарушениями 

конъюгации билирубина 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

11.  Повышенная кишечно-печеночная циркуляция 

билирубина 
2 0,5 1,5 Текущий 

контроль 

12.  Наследственные формы коньюгационных 

желтух 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль  

13.  Основные принципы терапии непрямой 

гипербилирубинемии 
3  3 Текущий 

контроль 

14.  Фототерапия 1  1 Текущий 

контроль 

15.  Заменное переливание крови 2  2 Текущий 

контроль 

16.  Желтухи, вызванные прямой 

гипербилирубинемией 
11 3 8 Текущий 

контроль 

17.  Транзиторный холестаз (обусловленный 2  2 Текущий 
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внепеченочными причинами) контроль 

18.  Инфекционные заболевания с поражением 

печени.  
1  1 Текущий 

контроль 

19.  Токсические поражения печени 1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

20.  Наследственные болезни обмена веществ с 

поражением печени 
2 1 1 Текущий 

контроль 

21.  Заболевания с преимущественным поражением 

внутрипечёночных желчных протоков 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

22.  Семейный интрапеченочный холестаз 

(Байлера) 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

23.  Нарушение синтеза желчных кислот 

вследствие дефицита ферментов 
1 0,5 0,5 Текущий 

контроль 

24.  Заболевания с преимущественным поражением 

внепеченочных желчных протоков 
2  2 Текущий 

контроль 

25.  Терапия синдрома холестаза 2 1 1 Текущий 

контроль 

26.  Неотложная помощь детям при холестазе 2 1 1 Текущий 

контроль 

27.  Итоговая аттестация 6  6 Зачет 

ВСЕГО 36 9 27  

 

Календарный учебный график 

цикла повышения квалификации «Желтухи у новорождённых»  
 

 

 

ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ 

1. По окончании обучения на цикле ПК «Желтухи у новорождённых» 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 «Желтухи у 

новорождённых» проводится в соответствии с требованиями квалификационных 

характеристик и профессиональных стандартов. 

Учебные темы Дни 

1 2 3  4 5 6 

1. Метаболизм билирубина в антенатальном периоде и у новорожденных 1      

2. Обследование новорожденных с желтухой 2      

3. Основные принципы терапии непрямой гипербилирубинемии 3      

4. Неонатальные желтухи, вызванные непрямой гипербилирубинемией  6 3    

5. Желтухи, вызванные прямой гипербилирубинемией   3 6 2  

6. Терапия синдрома холестаза     2  

7. Неотложная помощь детям при холестазе     2  

8. Итоговая аттестация      6 

ИТОГО 6 6 6 6 6 6 
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3. Слушатель допускается к итоговой аттестации после изучения дисциплин в объеме, 

предусмотренном учебным планом дополнительной профессиональной программы 

повышения квалификации «Желтухи у новорождённых», в соответствии с «Положением 

об организации и проведении циклов по программам дополнительного 

профессионального образования». 

4. По результатам прохождения итоговой аттестации слушателю выдается документ 

установленного образца – удостоверение о повышении квалификации. 

 

 

ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ 

ПРОГРАММЫ  

«Желтухи у новорождённых». 

1. При организации и проведении учебных занятий кафедра имеет учебно-методическую 

документацию и материалы по всем разделам (модулям) специальности, 

соответствующую материально-техническую базу, обеспечивающую организацию 

всех видов занятий.  

2. Наличие индивидуального неограниченного доступа обучающихся к нескольким 

лицензионным электронно-библиотечным системам (электронным библиотекам) и 

электронной информационно-образовательной среде образовательной организаций. 

3. Наличие лицензионного программного обеспечения и образовательной платформы. 

4. Лекционный материал программы повышения квалификации «Желтухи у 

новорождённых» реализуются очно, с использованием ДОТ в синхронном режиме 

(вебинар, видеолекции, онлайн чат) в системе дистанционного образования 

Университета, размещённой на лицензионной информационно-образовательной 

платформе. Идентификация личности проводится через выдаваемые индивидуальные 

логин и пароли в начале обучения. Куратор цикла составляет график дистанционных 

компонентов курса, а также отслеживает посещаемость слушателей дистанционных 

форм. Объем лекционного блока составляет 9 ЗЕТ. 

5. Практические занятия проводятся очно на клинических базах кафедры. Объем 

практических занятий составляет 21 ЗЕТ. 

6. Объем итоговой аттестации составляет 6 часов, реализуется очно. 

 

Кадровая справка по реализации дополнительной профессиональной программы 

профессиональной переподготовки «Желтухи у новорождённых». 

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 занятий  

ассистент Подготовка материалов для практических занятий 

 

ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 

 

ТЕСТОВЫЕ ЗАДАНИЯ 

 

Инструкция по ответу: Выберите один правильный ответ 

 
1. Тест 1 –ПК-6 

СРЕДСТВОМ ВЫБОРА ТЕРАПИИ ВЫРАЖЕННОЙ НЕОНАТАЛЬНОЙ НЕКОНЪЮГИРОВАННОЙ 

ГИПЕРБИЛИРУБИНЕМИИ, НЕЗАВИСИМО ОТ ЭТИОЛОГИИ, ЯВЛЯЕТСЯ:  

1)  Назначение фенобарбитала в дозе 10 мг/кг/сутки, 

2)  Фототерапия, 
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3)  Назначение фенобарбитала в дозе 5 мг/кг/сутки, 

4)  Заменное переливание крови, 

5)  Назначение фенобарбитала в дозе 10 мг/кг/сутки в комбинации с фототерапией. 

2. Тест 2 – ПК -1, ПК-5 

ОСНОВНАЯ ПРИЧИНА ЖЕЛТУХИ, СВЯЗАННОЙ С НЕДОКОРМОМ НОВОРОЖДЁННЫХ ДЕТЕЙ 

1)  гипоальбуминемия 

2)  нарушение экскреторной функции гепатоцитов 

3)  усиленная кишечно-печёночная рециркуляция билирубина 
4)  незрелость конъюгирующих ферментов гепатоцита 

5)  дефицит энергии 

3. Тест 3 – ПК-1, ПК-5 

ИЗ ОБЪЕКТИВНЫХ МЕТОДОВ ОЦЕНКИ НАЛИЧИЯ ЖЕЛЧНОГО ПУЗЫРЯ И ЖЕЛЧЕВЫВОДЯЩИХ 

ПУТЕЙ НАИБОЛЕЕ ДОСТУПНЫМ ЯВЛЯЕТСЯ   

1)  динамическая холесцинтиграфия 

2)  эндоскопическая ретроградная холангиопанкреатография                                                                                                                                                       

3)  медикаментозный тест с холецистокинином и морфином 

4)  оральная и внутривенная холеграфия 

5)  УЗИ желчного пузыря до и после кормления новорождённого 

4. Тест 4 – ПК-5, ПК-1 

ПРЯМАЯ ГИПЕРБИЛИРУБИНЕМИЯ ХАРАКТЕРНА ДЛЯ 

1)  гемолитической болезни новорождённого 

2)  желтухи от материнского молока 

3)  болезни Жильбера 

4)  атрезии желчных протоков 

5)  синдрома Криглера-Найяра 

5. Тест 5 – ПК-5, ПК-1 

БИОХИМИЧЕСКИМ МАРКЕРОМ ХОЛЕСТАТИЧЕСКОГО СИНДРОМА ЯВЛЯЕТСЯ 

1)  прямой билирубин 

2)  тимоловая проба 

3)  АЛТ 

4)  ГГТ 

5)  сулемовая проба 

6. Тест 6 – ПК-5, ПК-1 

ИКТЕРИЧНОСТЬ КОЖИ У НОВОРОЖДЕННОГО ПОЯВЛЯЕТСЯ ПРИ УРОВНЕ БИЛИРУБИНА:  

1) более 17 мкмоль/л, 

2) более 35 мкмоль/л, 

3) более 80 мкмоль/л, 

4) более 106 мкмоль/л, 

5) более 180 мкмоль/л 

7. Тест 7 – ПК-6 

 ОСНОВНЫМИ МЕТОДАМИ ТЕРАПИИ СИНДРОМА КРИГЛЕРА-НАЙЯРА I ТИПА ЯВЛЯЮТСЯ:  

1) Назначение фенобарбитала, 

2) Заменное переливание крови и назначение фенобарбитала, 

3) Фототерапия и назначение фенобарбитала,  

4) Фототерапия в течение 10-12 часов ежедневно и заменное переливание крови, 

5) Заменное переливание крови 

8. Тест 8 – ПК-6 

 ПРИ НАЗНАЧЕНИИ ФОТОТЕРАПИИ УЧИТЫВАЮТСЯ: 

1) Уровень сывороточного билирубина в первые сутки жизни и клинические симптомы, 

2) Уровень сывороточного билирубина и гестационный возраст, 

3) Уровень сывороточного билирубина и альбумина, гестационный возраст, 

4) Уровень сывороточного билирубина и щелочной фосфатазы, клинические симптомы, 

5) Уровень транскутанного и сывороточного билирубина, гестационный возраст, 

клинические симптомы 

9. Тест 9 – ПК-8 

ОТДАЛЕННЫМИ ОСЛОЖНЕНИЯМИ ФОТОТЕРАПИИ У НОВОРОЖДЕННЫХ ЯВЛЯЮТСЯ: 

1) Диарея, нестабильность температуры тела, 

2) Нестабильность температуры тела, гипермоторика кишечника, 

3) Нарушение связи «мать-новорожденный», нестабильность температуры тела, 

4) Гипермоторика кишечника, риск развития сахарного диабета, 

5) Риск развития сахарного диабета и бронхиальной астмы. 
10. Тест 10 – ПК-6 
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ОПТИМАЛЬНЫЕ СРОКИ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ ОПЕРАЦИИ ПОРТОЭНТЕРОСТОМИИ ПО KASAI 

ДЕТЯМ С БИЛИАРНОЙ АТРЕЗИЕЙ: 

1) Первые 45 дней жизни, 

2) Первые 14 дней жизни, 

3) Ранний неонатальный период, 

4) После 8 недели жизни, 

5) После 12-ой недели жизни. 

 

ЗАДАНИЯ В ОТКРЫТОЙ ФОРМЕ 

Инструкция по решению задания: ответьте на предложенные вопросы 

Задание 1. Мальчик пятых суток жизни. Желтуха 3-4 степени по Крамеру. Направлен по 

поводу желтухи в ОПННД участковым врачом с первичного патронажа. 

Из анамнеза: от первой физиологической беременности. Матери 22 года. Ребёнок родился 

в 37 недель гестации, массой 3070 г., длиной 51 см. Апгар 8/9 баллов. Убыль массы тела 

на 4-ые сутки около 6%. Лактация у матери ещё не установилась. Билирубин на третьи 

сутки жизни 205 мкмоль/л, на 4-ые сутки жизни - 220 мкмоль/л. На 4-е сутки жизни 

выписан под наблюдение поликлиники. 

Объективно: состояние средней тяжести. Масса тела 2700г. Спонтанная активность 

несколько снижена. На кормление не просыпается, мать прикладывает к груди каждые три 

часа. Уменьшено количество подкожной клетчатки, снижен тургор тканей, дистрофичная 

кожа. Желтуха 3-4 степени по Крамеру. Тоны сердца приглушены 130 в 1 минуту. В 

лёгких без особенностей. ЧД – 40 в 1 минуту. Живот не вздут, безболезненный, «пустой». 

Стула дома не было. Печень и селезёнка не увеличены. Моча светлая. Мочился вечером 

накануне.   

Задание:   
1. Поставьте диагноз (ПК-5). 

2. Назначьте лечение (ПК-6). 

3. Перечислите профилактические мероприятия (ПК-1). 

4. Перечислите реабилитационные мероприятия (ПК-8). 

Эталон ответа: 

1. Диагноз: Неонатальная желтуха, обусловленная недокормом. Р59.8  

Патологическая потеря массы из-за недокорма. 

2. Грудное вскармливание с контролем, обучение матери. Докорм сцеженным грудным 

молоком или смесью. Фототерапия под контролем билирубина сыворотки крови и 

клинических симптомов. 

3. Обучение будущих матерей в школе беременных. 

4. Грудное вскармливание. Выхаживание. Контроль НПР, в том числе слуха. 

 

Задание 2.  Девочка в возрасте 12 суток направлена педиатром на госпитализацию в 

отделение патологии новорожденных из-за усиления желтухи на фоне недокорма. Вес при 

рождении не восстановила. 

         Из анамнеза: от первой беременности. У матери тяжёлый труд, профессиональная 

химическая вредность. В беременность была переведена нормировщиком. Девочка 

родилась в 38 недель гестации с признаками незрелости, массой 3080 г., длиной 50 см. 

Апгар 8/9 баллов. В роддоме отмечалась задержка отхождения мекония, патологическая 

гипербилирубинемия (418 мкмоль/л). В течение суток проводилась фототерапия с 

положительным эффектом. На 6-е сутки жизни выписана под наблюдение поликлиники. 

       Объективно: состояние средней тяжести. Спонтанная активность низкая. Глаза 

открывает редко. Аппетит нерезко снижен, питание усваивает. Подкожно-жировой слой, 

тургор тканей и мышечный тонус несколько снижены. Масса 2950г; длина 51 см. Желтуха 

3-4 степени по Крамеру. Тоны сердца приглушены 110 в 1 минуту. В лёгких без 

особенностей. ЧД – 40 в 1 минуту. Живот не вздут, безболезненный. Стул после клизмы 1 

раз в 3 дня, желтый. Печень и селезёнка не увеличены. Моча светлая. 
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       В анализе крови: билирубин общий 300,5 мкмоль/л, прямой – 18,5 мкмоль/л, АЛТ-67 

Ед/л, АСТ-56 Ед/л, ГГТ – 65 Ед/л, ТТГ>100 МЕ/л, Т4 - 0,2 нг/дл (норма 0,8-2,0).  

Задание:   
1. Поставьте диагноз (ПК-5). 

2. Назначьте лечение (ПК-6). 

3. Перечислите профилактические мероприятия (ПК-1). 

4. Перечислите реабилитационные мероприятия (ПК-8). 

Эталон ответа: 

1. Диагноз: Врожденный гипотиреоз, манифестный, декомпенсированный. Необходимо 

УЗИ щитовидной железы (вероятна гипоплазия).  

2. Заместительная терапия L-тироксином (левотироксин натрия) 10,0-15,0 мкг/кг/сут. с 

дальнейшим подбором дозы. Фототерапия.  

3. Антенатальная охрана плода.  

4. Пожизненное назначение левотироксина натрия с контролем гормонов щитовидной 

железы. Выхаживание. Контроль ФР и НПР. ЗОЖ. 

 

Задание 3. Девочка 2 мес. Поступила в отделение патологии новорожденных на 

обследование. В направлении участкового врача указаны увеличение печени при УЗИ, 

большое количество нейтральных жиров в копрограмме, светлый стул, неяркая желтуха.   

         Из анамнеза: от третьей беременности, вторых родов, в 38 недель, в головном 

предлежании. Апгар 8/9 баллов. Масса при рождении 3350г, длина 49 см. Окружность 

головы 35 см, окружность груди 34 см. Родители являются дальними родственниками: 

отец ребёнка - двоюродный брат бабушки по материнской линии. 

        Желтуха со вторых суток жизни, фототерапия не требовалась. Выписана на 4-ые 

сутки жизни в удовлетворительном состоянии на грудном вскармливании, с 10-ых суток 

жизни смешанное вскармливание. С выписки из роддома след мочи виден на пелёнке. С 5-

ых суток жизни стул светло-жёлтый, с 8-ых суток жизни ахоличный. В 1 месяц 

сохраняется желтуха, стойкая ахолия стула, насыщенно-жёлтая моча, печень +1 см, 

селезёнка не пальпируется. 

       Объективно: состояние тяжёлое. Масса 5,076 кг; длина 57 см. Аппетит сохранён, 

питание усваивает. Желтуха умеренной интенсивности с зеленоватым оттенком. Печень 

+2,5см из-под края рёберной дуги. Селезёнка не пальпируется. Моча насыщенно-жёлтая, 

окрашивает пелёнки, стул ахоличный. 

       Биохимический анализ крови: билирубин общий 150,5 мкмоль/л, прямой – 38,5 

мкмоль/л, АЛТ-97 Ед/л, АСТ-156 Ед/л, ГГТ – 1085 Ед/л, ЩФ – 1021 Ед/л, холестерин – 4,7 

ммоль/л 

      УЗИ органов брюшной полости. Печень: правая доля толщиной 60мм, левая доля 

толщиной 30мм. Желчные протоки не расширены, холедох не расширен. Желчный пузырь 

в виде тяжа 4 мм в диаметре, без содержимого в просвете. Селезёнка увеличена: 70*18мм. 

Контуры ровные, чёткие, структура однородная.  

Задание:   
1. Поставьте диагноз (ПК-5). 

2. Назначьте лечение (ПК-6). 

3. Перечислите профилактические мероприятия (ПК-1). 

4. Перечислите реабилитационные мероприятия (ПК-8). 

Эталон ответа: 

1. Атрезия желчных протоков 

2. Операция по Касаи, при неэффективности – пересадка печени 

3. Просветительская работа с населением: исключение близкородственных браков, 

антенатальная охрана плода. 

4. Урсодезоксихолиевая кислота курсом 3-6 месяцев, грудное вскармливание, 

профилактика дефицита жирорастворимых витаминов. 
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Список информационных ресурсов в сети «Интернет» 

1. https://detinf.elpub.ru/jour  

2. https://www.rosmedlib.ru/  

3. https://www.pediatr-russia.ru/information/klin-rek/ 

4. https://cr.minzdrav.gov.ru/?ysclid=l8v8x6z4ab122019448 
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Федерации». 
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граждан в Российской Федерации» в редакции Федерального закона от 29.12.2015 

№389-ФЗ. 
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8. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской 

Федерации от 23 июля 2010 г. №541н «Об утверждении Единого квалификационного 

справочника должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел 

«Квалификационные характеристики должностей работников в сфере 

здравоохранения». 

9. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской 
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«Квалификационные характеристики должностей руководителей и специалистов 
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14.03.2019г. N 139н Профессиональный стандарт "Врач-гастроэнтеролог". 
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