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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 

НФО Непрерывное фармацевтическое образование 

 

СОДЕРЖАНИЕ 

 

Наименование раздела дополнительной профессиональной программы Стр. 

1.Состав рабочей группы  и консультантов по разработке  дополнительной  

профессиональной программы  повышения квалификации  «Актуальные вопросы 

нефрологии: диагностика и лечение» 

4 

2. Пояснительная записка 4 

3. Планируемые результаты обучения 8 

4. Рабочая учебная программа  ДПП ПК  «Актуальные вопросы нефрологии: 

диагностика и лечение» 
10 

5. Учебно-тематический план 10 

6.  Календарный учебный график 13 

7. Требования к итоговой аттестации 15 

8. Организационно-педагогические условия реализации ДПП ПК «Актуальные 

вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 
16 

9. Фонд оценочных средств 18 

10. Список литературы 23 

11.Список нормативно-правовых актов 24 
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СОСТАВ РАБОЧЕЙ ГРУППЫ И КОНСУЛЬТАНТОВ 

по разработке  дополнительной профессиональной программы повышения 

квалификации     «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 

№ 

 

Фамилия, имя, отчество Ученая степень, 

звание 

Занимаемая 

должность 

Место работы 

1. Ильин Михаил Витальевич д.м.н., доцент Зав. кафедрой 

терапии ИПДО им. 

Е.Н.Дормидонтова 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

2. Марасаев Вячеслав 

Владимирович 

д.м.н., профессор Профессор 

кафедры терапии 

ИПДО им. 

Е.Н.Дормидонтова 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

3. Филатова Юлия Сергеевна к.м.н.,  Доцент кафедры 

терапии ИПДО им. 

Е.Н.Дормидонтова 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

По методическим вопросам 

1. Жбанников Петр 

Станиславович 

к.м.н., доцент Начальник центра 

непрерывного 

медицинского и 

фармацевтическог

о образования 

ФГБОУ ВО 

ЯГМУ 

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 «Актуальные вопросы 

нефрологии: диагностика и лечение» (со сроком освоения 36 академических часов)  

обусловлена необходимостью обучения специалистов здравоохранения, навыкам 

своевременного выявления, диагностики и оказания медицинской помощи пациентам с 

наиболее часто встречающимися заболеваниями почек. 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) 

С отрывом от работы (очная 

с использованием ДОТ)  

6 6 6 дней 

 

Целью программы повышения квалификации «Актуальные вопросы нефрологии: 

диагностика и лечение» для врача – лечебника, врача – терапевта, врача семейной 

медицины, врача-инфекциониста, врача-кардиолога, врача-пульмонолога, врача- 

нефролога, врача скорой медицинской помощи, врача-эндокринолога, врача-диетолога,  

врача-гериатра, врача-ревматолога является формирование и совершенствование 

способности и готовности специалистов здравоохранения к профилактике, ранней 
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диагностике, дифференциальной диагностике и терапии основных болезней почек, а также 

освоение практических навыков и умений, необходимых врачу специалисту в соответствии 

с профессионально-должностными требованиями, профессиональными стандартами для 

(врача – лечебника – 02.009,  врача-нефролога – 02.041, врача скорой медицинской помощи 

– 02.034, врача-эндокринолога – 02.028, врача-гериатра – 02.049, врача-ревматолога – 

02.047) и квалификационными характеристиками, предусмотренными Единым 

квалификационным справочником должностей руководителей, специалистов и служащих, 

утвержденным приказом Министерства здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации от 23 июля 2010 г. № 541н (зарегистрирован Минюстом России 25 

августа 2010 г., регистрационный № 18247). Программа разработана в рамках системы 

непрерывного медицинского (фармацевтического) образования. 

 

Характеристика профессиональной деятельности выпускников: 

- область профессиональной деятельности включает охрану здоровья граждан 

путем обеспечения оказания высококвалифицированной медицинской помощи в 

соответствии с установленными требованиями и стандартами в сфере здравоохранения; 

- основная цель вида профессиональной деятельности: профилактика, 

диагностика, лечение заболеваний и/или состояний, медицинская реабилитация, 

сохранение и укрепление здоровья пациентов вне зависимости от возраста, пола и характера 

заболевания амбулаторно и оказание помощи взрослому населению стационарно (в 

условиях, обеспечивающих круглосуточное медицинское наблюдение и лечение);  

- обобщенные трудовые функции: 

- оказание медицинской помощи взрослому населению; 

- трудовые функции: 

- проведение обследования пациентов с целью установления диагноза; 

- назначение лечения и контроль его эффективности и безопасности; 

- проведение и контроль эффективности мероприятий по профилактике и 

формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению 

населения; 

- оказание медицинской помощи в экстренной форме;  

- оказание медицинской помощи взрослому населению амбулаторно и  стационарно; 

- вид программы: практикоориентированная. 

 

Задачи программы: 

Совершенствовать знания: 

 Об анатомо-физиологических и функциональных особенностях мочевыделительной 

системы;  

 Анализа и интерпретации  показателей гомеостаза в норме и патологии, основы водно-

электролитного обмена, возможные варианты их нарушения и принципы коррекции у 

пациентов с заболеваниями почек;  

 Об фармакодинамике и фармакокинетике  лекарственных средств у различных 

возрастных групп, возможности сочетания фарм. препаратов, предупреждение 

осложнений при их применении; 

 Об основах диетотерапии при заболеваниях почек; 

 Об этиологии, основных этапах патогенеза, клинической картине, дифференциальной 

диагностике, принципах терапии и профилактики наиболее часто встречающихся 

болезней почек; 

 О принципах диспансеризации и реабилитации пациентов с болезнью почек; 

 Об основах медико-социальной экспертизы и реабилитации больных с патологией 

мочевыделительной системы; решение вопросов об установлении и оформлении 

инвалидности,  
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 о правилах лечения неосложненных и осложненных форм инфекции мочевыводящих 

путей;  

 о профилактических мероприятий в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по 

вопросам оказания медицинской помощи с учетом стандартов медицинской помощи; 

 

Совершенствовать умения: 

- осуществлять сбор жалоб, анамнеза болезни и жизни у пациентов с заболеваниями 

и (или) нарушениями функций почек;  

- проводить осмотр, пальпацию, перкуссию, аускультацию пациентов с 

заболеваниями и  (или) нарушениями функции почек; 

- интерпретировать и анализировать информацию, полученную от пациентов с 

заболеваниями и  (или) нарушениями функции почек; 

- владеет методами осмотра и обследования  пациентов с заболеваниями и  (или) 

нарушениями функций почек в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи; 

- оценивать анатомо-функциональное состояние почек и мочевыводящих путей в 

норме, при заболеваниях и (или)  нарушениях функции почек; 

- интерпретировать и анализировать результаты лабораторных исследований  

пациентов с заболеваниями и  (или) нарушениями функции почек; 

- разрабатывать план лечения пациентов с заболеваниями и (или) нарушениями 

функций почек в соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

- назначать лекарственные препараты, лечебное питание пациентам с заболеваниями 

и  (или) нарушениями функции почек, в соответствии с действующими  порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам 

оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

- оценивать эффективность и безопасность применения лекарственных препаратов, 

медицинских изделий и лечебного питания у пациентов с заболеваниями и  (или) 

нарушениями функций почек; 

- оценивать эффективность и безопасность немедикаментозного лечения у пациентов 

с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек; 

- проводить мониторинг заболевания и (или) состояния, корректировать план 

лечения в зависимости от особенностей течения, оказывать медицинскую помощь 

пациентам при неотложных состояниях, вызванных заболеваниями или нарушениями 

функции почек в соответствии с действующими  порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской 

помощи, с учетом стандартов медицинской помощи; 

- проводить диспансерное наблюдение пациентов с заболеваниями и (или) 

нарушениями функции почек; 

- взаимодействовать с врачами-специалистами по вопросам профилактики 

заболеваний и (или) нарушений функции почек. 

 

Совершенствовать навыки: 

- интерпретации и анализа результаты осмотра и обследования пациентов с 

заболеваниями и  (или) нарушениями функций почек; 

- использования алгоритма постановки  предварительного диагноза,  клинического 

диагноза и заключительного диагноза; 

- обосновывать и планировать объем лабораторных исследований пациентов с 

заболеваниями и (или) нарушениями функции почек в соответствии с действующими  
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порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи; 

- обосновывать и планировать объем инструментальных исследований у пациентов 

с заболеваниями и (или) нарушениями функции почек:  ультразвуковое исследование (далее 

- УЗИ), сцинтиграфии почек, компьютерную томографию, магнитно-резонансную 

томографию (далее – МРТ), экскреторную  урографию в соответствии с действующими  

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с учетом стандартов медицинской 

помощи; 

- обосновывать необходимость  направления пациентов с заболеваниями почек и 

(или) нарушениями функции почек на консультацию к врачам-специалистам в соответствии 

с действующими   порядками  оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи, с 

учетом стандартов медицинской помощи; 

 

Обеспечить приобретение опыта деятельности: 

- осуществление профессиональной деятельности по диагностике и лечению 

пациентов с болезнями почек; 

 

Структура программы. Основными частями дополнительной профессиональной 

программы повышения квалификации «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика 

и лечение»  являются:  требования к уровню освоения программы, требования к итоговой 

аттестации, рабочая учебная программа (содержание программы), календарный учебный 

график, учебно-тематический план организационно-педагогические условия реализации 

ДПП «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение». 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 для проведения самостоятельной 

лечебно-диагностической и профилактической работы в рамках.  Каждый модуль 

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

– на подэлементы.  

  Учебный план цикла ПК  «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и 

лечение» 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 и 

актуальность задач подготовки врача  по специальностям  «терапия», «лечебное дело», 

«общая врачебная практика», «нефрология», «скорая медицинская помощь», 

«эндокринология», «диетология», «гериатрия», «ревматология»  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  дополнительной профессиональной программы    «Актуальные 

вопросы нефрологии: диагностика и лечение» кафедра располагает наличием: 

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

дисциплины;  

2) учебно-методической  литературы для самостоятельной работы слушателей; 
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3) материально-технической базой, обеспечивающей организацию всех видов 

подготовки:  

 учебные аудитории и кабинеты, оснащенные материалами и оборудованием для 

проведения учебного процесса; 

 клинические базы в медицинских организациях. 

4) профессорско-преподавательским составом соответствующей квалификации 

и опытом научно-педагогической и практической работы. 

 

 

ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ 

врачей, успешно освоивших дополнительную профессиональную программу 

повышения квалификации  «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и 

лечение» 

 

Характеристика профессиональных компетенций, совершенствующихся в результате 

освоения   дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 

«Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 

 

У обучающегося  совершенствуются следующие профессиональные компетенции 

(ПК) в соответствии с профессиональными стандартами: 

в профилактической деятельности: 

- готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение 

и укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, 

предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю 

диагностику, выявление причин и условий их возникновения и развития, а также 

направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его 

обитания (ПК-1);  

- в диагностической деятельности: 

- способность и готовность выявлять у пациентов основные патологические 

симптомы и синдромы заболеваний терапевтического профиля, используя знания основ 

медико-биологических и клинических дисциплин с учетом законов течения патологии по 

органам, системам и организма в целом (ПК-3) – ведущая компетентность;  

в лечебной деятельности: 

способность и готовность выполнять основные лечебные мероприятия при 

заболеваниях терапевтического профиля среди пациентов той или иной группы 

нозологических форм, способных вызвать тяжелые осложнения и (или) летальный исход. 

(ПК-5); 

в реабилитационной деятельности: 

- способностью и готовностью применять различные реабилитационные 

мероприятия (медицинские, социальные, психологические) при наиболее  

распространенных патологических состояниях и повреждениях организма больного  

терапевтического профиля (ПК-6); 

 

Паспорт компетенций, обеспечивающих выполнение трудовой функции 

ПК-1 -     Способность и готовность использовать нормативную документацию, 

принятую в здравоохранении  (законы Российской Федерации, технические 

регламенты, международные и национальные стандарты, приказы, 

рекомендации, международную систему единиц (СИ), действующие 

международные классификации), а также документацию для оценки 

качества и эффективности работы медицинских организаций; 

- способность и готовность анализировать закономерности 
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функционирования отдельных органов и систем, использовать знания 

анатомо-физиологических основ, основные методики клинико-

иммунологического обследования и оценки функционального состояния 

организма  пациентов для своевременной диагностики группы заболеваний 

терапевтического профиля и патологических процессов               

(ПК-3) - способность и готовность выявлять у пациентов основные патологические 

симптомы и синдромы заболеваний терапевтического профиля, используя 

знания основ медико-биологических и клинических дисциплин с учетом 

законов течения патологии по органам, системам и организма в целом, 

анализировать закономерности функционирования различных органов и 

систем при различных заболеваниях и патологических процессах, 

использовать алгоритм постановки диагноза (основного, сопутствующего, 

осложнений) с учетом Международной классификации болезней (МКБ) и 

проблем, связанных со здоровьем, выполнять основные диагностические 

мероприятия по выявлению неотложных и угрожающих жизни состояний в 

конкретной группе заболеваний терапевтического профиля 

ПК-5  - способность и готовность выполнять основные лечебные мероприятия 

при заболеваниях терапевтического профиля среди пациентов той или иной 

группы нозологических форм, способных вызвать тяжелые осложнения и 

(или) летальный исход: (особенности заболеваний нервной, иммунной, 

сердечно-сосудистой, эндокринной, дыхательной, пищеварительной, 

мочеполовой систем и крови); своевременно выявлять жизнеописание  

нарушения,  использовать методики их немедленного устранения, 

осуществлять противошоковые мероприятия;  

 - способность и готовность назначать больным терапевтического профиля 

адекватное лечение в соответствии с поставленным диагнозом, 

осуществлять алгоритм выбора медикаментозной и немедикаментозной 

терапии как профильным  больным, так и больным с инфекционными и 

неинфекционными заболеваниями  

ПК-6 - способностью и готовностью применять различные реабилитационные 

мероприятия (медицинские, социальные, психологические) при наиболее  

распространенных патологических состояниях и повреждениях организма 

больного  терапевтического профиля; 

- способностью и готовностью давать рекомендации по выбору 

оптимального режима в период реабилитации больных терапевтического  

профиля (взаимоотношений в семье, психологический, профессиональный 

режимы и т.д.), определять показания и противопоказания к назначению 

фармакотерапии, физиотерапии, рефлексотерапии, фитотерапии, средств 

лечебной физкультуры 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



10 

 

Рабочая учебная программа 

дополнительной профессиональной  программы  

ПОВЫШЕНИЯ КВАЛИФИКАЦИИ 

 «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 

 

Содержание учебной программы  

Код Наименование, тем, элементов, подэлементов 

1.1. Нефрология как актуальная медицинская специальность (социальные и 

экономические аспекты болезней почек.  

1.1.1 Основные синдромы почечного повреждения. 

1.1.2 Методы исследования в нефрологии – клинические, лабораторные, 

инструментальные. 

1.2. Гломерулопатии – ключевая проблема нефрологии. 

1.2.1 Механизмы иммунного воспаления; терапевтические мишени. 

1.2.2 Морфологическая классификация болезни. Диагностические критерии, 

клинические варианты болезни, диагностика и дифференциальная диагностика 

различных форм гломерулопатий. 

1.2.3 Лечение. Основные принципы патогенетической терапии гломерулопатий.  

Основные группы препаратов: цитостатические препараты, глкокотироиды, 

генно-инженерные биологические препараты. Схемы лечения отдельных 

морфологических вариантов гломерулопатий. Прогноз терапии.  

1.3 Тубулоинтерстициальные повреждения почек  

1.3.1 Эпидемиология. Основные звенья патогенеза острого и хронического 

тубулоинтерстициального нефрита. Варианты клинической классификации. 

1.3.2 Острый лекарственный тубулоинтерстициальный нефрит. Клиника, диагностика, 

лечение. 

1.3.3 Дисметаболические нефропатии. Варианты, клиника, диагностика, лечение. 

1.3.4 Хронический тубулоинтерстициальный нефрит.  Патогенез, морфологические 

признаки, клиника, диагностика, лечение. 

1.4 Мочекаменная болезнь. Инфекция мочевыводящих путей. 

1.4.1 Виды камней. Диагностика и лечение мочекаменной болезни. 

1.4.2 ИМВП: циститы (клиника, диагностика, схемы лечения. 

1.4.3 Острый и хронический пиелонефрит: клиника, диагностика, лечение. 

1.5 Острое повреждение почек. Хроническая болезнь почек. 

1.5.1 Острое повреждение почек: диагностические критерии, классификация, клиника, 

диагностика, лечение, прогноз. 

1.5.2 Хроническая болезнь почек: критерии диагностики, классификация, клинические 

проявления. Ведение больных на «додиализной» стадии болезни. Заместительная 

почечная терапия: виды, преимущества и недостатки различных видов терапии. 

 

 

Учебно-тематический  план цикла повышения квалификации  

«Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 

Цель: формирование и совершенствование способности и готовности специалистов 

здравоохранения к профилактике, ранней диагностике, дифференциальной диагностике и 

интенсивной терапии осложнений заболеваний почек.  

Категория слушателей: врач-терапевты, врачи- лечебники,  врачи общей врачебной 

практики (семейная медицина),    врачи-диетологи, врачи-гериатры,  врачи-нефрологи, 

врачи-ревматологи, врачи скорой медицинской помощи,  врачи-эндокринологи. 

Требования к слушателям: сертификат и/или свидетельство об аккредитации специалиста 

по специальностям «Терапия», «Лечебное дело», «Общая врачебная практика», 
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«Нефрология», «Скорая медицинская помощь», «Эндокринология», «Диетология», 

«Гериатрия», «Ревматология» 

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

Форма обучения: очная с использованием ДОТ 

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

 

 

№ Наименование разделов 

дисциплины и тем 

ЗЕТ Всего 

часов 

В том числе Форма 

контроля Лекции Семинары 

круглые 

столы, 

конференц

ии 

Пр. 

зан. 

1. Нефрология как 

актуальная медицинская 

специальность 

(социальные и 

экономические аспекты 

болезней почек. 

2 2 2   Текущий 

контроль  

(тест- 

контроль

) 

2. Основные синдромы 

почечного повреждения. 

2 2  2   

3. Методы исследования в 

нефрологии – клинические, 

лабораторные, 

инструментальные. 

2 2   2  

4. Гломерулопатии – 

ключевая проблема 

нефрологии. 

1 1 1   Текущий 

контроль  

(тест- 

контроль

) 

5. Механизмы иммунного 

воспаления; 

терапевтические мишени. 

1 1  1   

6. Морфологическая 

классификация болезни. 

Диагностические критерии, 

клинические варианты 

болезни, диагностика и 

дифференциальная 

диагностика различных 

форм гломерулопатий. 

2 2  2   

7. Лечение. Основные 

принципы 

патогенетической терапии 

гломерулопатий.  Основные 

группы препаратов: 

цитостатические 

препараты, глкокотироиды, 

генно-инженерные 

биологические препараты. 

Схемы лечения отдельных 

2 2   2  
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морфологических 

вариантов гломерулопатий. 

Прогноз терапии.  

8. Тубулоинтерстициальные 

повреждения почек  

2 2 2   Текущий 

контроль  

(тест- 

контроль

) 

9. Эпидемиология. Основные 

звенья патогенеза острого и 

хронического 

тубулоинтерстициального 

нефрита. Варианты 

клинической 

классификации. 

1 1  1   

10. Острый лекарственный 

тубулоинтерстициальный 

нефрит. Клиника, 

диагностика, лечение. 

1 1  1   

11. Дисметаболические 

нефропатии. Варианты, 

клиника, диагностика, 

лечение. 

1 1   1  

12. Хронический 

тубулоинтерстициальный 

нефрит.  Патогенез, 

морфологические признаки, 

клиника, диагностика, 

лечение. 

1 1   1  

13. Мочекаменная болезнь. 

Инфекция 

мочевыводящих путей. 

2 2 2   Текущий 

контроль  

(тест- 

контроль

) 

14. Виды камней. Диагностика 

и лечение мочекаменной 

болезни. 

1 1  1   

15. ИМВП: циститы (клиника, 

диагностика, схемы 

лечения. 

1 1   1  

16. Острый и хронический 

пиелонефрит: клиника, 

диагностика, лечение. 

2 2  2   

17. Острое повреждение 

почек. Хроническая 

болезнь почек. 

2 2 2   Текущий 

контроль  

(тест- 

контроль

) 

18. Острое повреждение почек: 

диагностические критерии, 

классификация, клиника, 

2 2 2    
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диагностика, лечение, 

прогноз. 

19. Хроническая болезнь 

почек: критерии 

диагностики, 

классификация, 

клинические проявления. 

Ведение больных на 

«додиализной» стадии 

болезни. Заместительная 

почечная терапия: виды, 

преимущества и недостатки 

различных видов терапии. 

4 4   4  

 ИТОГОВАЯ АТТЕСТАЦИЯ 4 4  4  Зачет 

 ИТОГО 36 36 11 14 11  

 

 

Календарный учебный график 

Цикла повышения квалификации 

 «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 
 

Учебные темы 
Дни 

1 2 3  4 5 6 

Нефрология как актуальная медицинская 

специальность (социальные и экономические 

аспекты болезней почек. 

2 

     

Основные синдромы почечного повреждения. 2      

Методы исследования в нефрологии – 

клинические, лабораторные, инструментальные. 

2 
     

Гломерулопатии – ключевая проблема 

нефрологии. 

 
1     

Механизмы иммунного воспаления; 

терапевтические мишени. 

 
1     

Морфологическая классификация болезни. 

Диагностические критерии, клинические 

варианты болезни, диагностика и 

дифференциальная диагностика различных форм 

гломерулопатий. 

 

2     

Лечение. Основные принципы патогенетической 

терапии гломерулопатий.  Основные группы 

препаратов: цитостатические препараты, 

глкокотироиды, генно-инженерные биологические 

препараты. Схемы лечения отдельных 

 

2     
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морфологических вариантов гломерулопатий. 

Прогноз терапии. 

Тубулоинтерстициальные повреждения почек   2    

Эпидемиология. Основные звенья патогенеза 

острого и хронического тубулоинтерстициального 

нефрита. Варианты клинической классификации 

 

 1    

Острый лекарственный тубулоинтерстициальный 

нефрит. Клиника, диагностика, лечение. 

 
 1    

Дисметаболические нефропатии. Варианты, 

клиника, диагностика, лечение. 

 
 1    

Хронический тубулоинтерстициальный нефрит.  

Патогенез, морфологические признаки, клиника, 

диагностика, лечение. 

 

 1    

Мочекаменная болезнь. Инфекция 

мочевыводящих путей. 

 
  2   

Виды камней. Диагностика и лечение 

мочекаменной болезни. 

 
  1   

ИМВП: циститы (клиника, диагностика, схемы 

лечения 

 
  1   

Острый и хронический пиелонефрит: клиника, 

диагностика, лечение. 

 
  2   

Острое повреждение почек. Хроническая болезнь 

почек. 

 
   2  

Острое повреждение почек: диагностические 

критерии, классификация, клиника, диагностика, 

лечение, прогноз. 

 

   2  

Хроническая болезнь почек: критерии 

диагностики, классификация, клинические 

проявления. Ведение больных на «додиализной» 

стадии болезни.  

    2  

Заместительная почечная терапия: виды, 

преимущества и недостатки различных видов 

терапии 

     2 

ИТОГОВАЯ АТТЕСТАЦИЯ      4 

ИТОГО 6 6 6 6 6 6 
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ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ 

1. По окончании обучения на циклах ПК  «Актуальные вопросы нефрологии: 

диагностика и лечение» 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  «Актуальные 

вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 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,   ««Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и 

лечение» в соответствии с «Положением об организации и проведении циклов по 

программам дополнительного профессионального образования». 

4. Критерии оценивания. 

 

Характеристика ответа Баллы  Оценка 

Практические (и/или лабораторные) работы выполнены в полном 

объеме, теоретическое содержание курса освоено полностью, 

необходимые практические навыки работы в рамках учебных заданий 

сформированы, все предусмотренные программой учебные задания 

выполнены, качество их выполнения оценено числом баллов, близким 

к максимальному 

90-100 5 

(зачет) 

 

Практические (и/или лабораторные) работы выполнены в полном 

объеме, теоретическое содержание курса освоено полностью, 

необходимые практические навыки работы в рамках учебных заданий 

в основном сформированы, все предусмотренные программой 

обучения учебные задания выполнены, качество выполнения 

большинства из них оценено числом баллов, близким к максимальному 

80-89 4 

(зачет) 

Практические (и/или лабораторные) работы выполнены, теоретическое 

содержание курса освоено частично, необходимые практические 

навыки работы в рамках учебных заданий в основном сформированы, 

большинство предусмотренных программой обучения учебных 

заданий выполнено, некоторые из выполненных заданий, возможно, 

содержат ошибки 

70-79 3 

(зачет) 

Практические (и/или лабораторные) работы выполнены частично, 

теоретическое содержание курса освоено частично, необходимые 

практические навыки работы в рамках учебных заданий не 

сформированы, большинство предусмотренных программой обучения 

учебных заданий не выполнено либо качество их выполнения оценено 

числом баллов близким к минимальному. При дополнительной 

самостоятельной работе над материалом курса, при консультировании 

преподавателя, возможно повышение качества выполнения учебных 

заданий 

69 и 

менее 

2 
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ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ  УСЛОВИЯ  РЕАЛИЗАЦИИ 

ПРОГРАММЫ  «Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 

 

Примерная тематика лекционных занятий: 

№ Тема лекции Содержание лекции 

(указываются коды 

разделов и тем, 

обеспечивающие 

содержание лекции) 

Формируемые 

компетенции 

(указываются 

шифры 

компетенций) 

1. Нефрология как актуальная 

медицинская специальность 

(социальные и экономические 

аспекты болезней почек. Методы 

исследования в нефрологии – 

клинические, лабораторные, 

инструментальные. 

1.1.1 

1.1.2 

 

ПК-1 

ПК-3 

 

2 Гломерулопатии – ключевая 

проблема нефрологии. 

1.2.1 

1.2.2 

1.2.3 

ПК-1 –ПК 3 

ПК-5 

3 Тубулоинтерстициальные 

повреждения почек 

1.3.1 

1.3.2 

1.3.3 

1.3.4 

ПК-1 –ПК 3 

ПК-5 

4 Мочекаменная болезнь. Инфекция 

мочевыводящих путей. 

1.4.1 

1.4.2 

1.4.3 

ПК-1 –ПК 3 

ПК-5, ПК-6 

5 Острое повреждение почек. 

Хроническая болезнь почек. 

1.5.1 

1.5.2 

ПК-1 –ПК3 

ПК-5, ПК-6 

 

Примерная тематика семинарских  занятий: 

№ Тема семинара Содержание 

семинара 

(указываются коды 

разделов и тем, 

обеспечивающие 

содержание семинара) 

Формируемые 

компетенции 

(указываются шифры 

компетенций) 

1 Основные синдромы почечного 

повреждения. 

1.1.1 

1.1.2 

 

ПК-1- ПК 3 

2 Механизмы иммунного 

воспаления; терапевтические 

мишени. Морфологическая 

классификация болезни. 

Диагностические критерии, 

клинические варианты болезни, 

диагностика и 

дифференциальная диагностика 

различных форм 

гломерулопатий.. 

1.2.1 

1.2.2 

ПК-1- ПК-3 

3 Эпидемиология. Основные 

звенья патогенеза острого и 

1.3.1. 

1.3.2 

ПК-1 –ПК 3 

ПК-5 
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№ Тема семинара Содержание 

семинара 

(указываются коды 

разделов и тем, 

обеспечивающие 

содержание семинара) 

Формируемые 

компетенции 

(указываются шифры 

компетенций) 

хронического 

тубулоинтерстициального 

нефрита. Варианты клинической 

классификации Острый 

лекарственный 

тубулоинтерстициальный 

нефрит. Клиника, диагностика, 

лечение. 

4 Виды камней. Диагностика и 

лечение мочекаменной болезни. 

ИМВП: циститы (клиника, 

диагностика, схемы лечения. 

1.4.1 

1.4.2 

ПК-1 –ПК-3 

ПК-5 

5 Острое повреждение почек: 

диагностические критерии, 

классификация, клиника, 

диагностика, лечение, прогноз. 

1.5.1 ПК-1 –ПК 3 

ПК-5 

 

Примерная тематика практических  занятий: 

№ Тема практических занятий Содержание  

практического  

занятия 

(указываются коды 

разделов и тем, 

обеспечивающие 

содержание 

практических занятий) 

Формируемые 

компетенции 

(указываются шифры 

компетенций) 

1. Методы исследования в 

нефрологии – клинические, 

лабораторные, 

инструментальные. 

1.1.3 ПК-1 

ПК-3 

 

2 Лечение. Основные принципы 

патогенетической терапии 

гломерулопатий.  Основные 

группы препаратов: 

цитостатические препараты, 

глкокотироиды, генно-

инженерные биологические 

препараты. Схемы лечения 

отдельных морфологических 

вариантов гломерулопатий. 

Прогноз терапии.. 

1.2.3 ПК-5-ПК6 

3 Дисметаболические нефропатии. 

Варианты, клиника, диагностика, 

лечение. Хронический 

тубулоинтерстициальный нефрит.  

1.3.3 

1.3.4 

ПК-1-ПК3, ПК-5 
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№ Тема практических занятий Содержание  

практического  

занятия 

(указываются коды 

разделов и тем, 

обеспечивающие 

содержание 

практических занятий) 

Формируемые 

компетенции 

(указываются шифры 

компетенций) 

Патогенез, морфологические 

признаки, клиника, диагностика, 

лечение. 

4 ИМВП: циститы (клиника, 

диагностика, схемы лечения 

Острый и хронический 

пиелонефрит: клиника, 

диагностика, лечение. 

1.4.2 

1.4.3 

ПК1-ПК3, ПК-5 

5 Хроническая болезнь почек: 

критерии диагностики, 

классификация, клинические 

проявления. Ведение больных на 

«додиализной» стадии болезни. 

Заместительная почечная 

терапия: виды, преимущества и 

недостатки различных видов 

терапии.. 

1.5.2 ПК1-ПК3, ПК-5,  

ПК-6 

 

Кадровая справка по реализации программы 

«Актуальные вопросы нефрологии: диагностика и лечение» 

 

Должность сотрудника Реализуемые компоненты программы 

Заведующий кафедрой, профессор, д.м.н. Чтение лекционного материала/ проведение 

семинарских занятий/проведение 

практических занятий/ участие в реализации 

стажировки 

Профессор кафедры, д.м.н. Чтение лекционного материала/ проведение 

семинарских занятий/проведение 

практических занятий/ участие в реализации 

стажировки 

Доцент кафедры, к.м.н.  Чтение лекционного материала/ проведение 

семинарских занятий/проведение 

практических занятий 

Ассистент кафедры, к.м.н. Проведение семинарских и практических 

занятий 

 

 

Фонд оценочных средств для проведения итоговой аттестации 

1. Базисного контроля 50 тестов 

2. Текущего  контроля 100 тестов, 30 ситуационных задач 

3. Итоговой аттестации 50 тестов 

Примеры заданий в тестовой форме: 
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1. Нефропротективную терапию необходимо начинать при снижении скорости 

клубочковой фильтрации: 

а. ниже 80мл/мин 

б. ниже 60 мл/мин 

в. ниже 30 мл/мин 

г. ниже 15 мл/мин 

 

2. Какой показатель более точно отражает степень снижения функции почек при 

ХБП: 

а. уровень креатинина 

б. уровень цистатина С 

в. соотношение  альбумин/креатинин 

г.  уровень гиперурикемии 

 

3. Маркером почечного повреждения при ХБП, регистрируемым в течение 3 

месяцев является все, кроме: 

а.  микроальбуминурии 

б.  эритроцитарных цилиндров 

в. выраженной бактериурии 

г.  протеинурии более 1г/с 

д.  проба Реберга 

 

4. Быстрым прогрессирование ХБП считается снижение СКФ: 

а. на 1 мл/мин в год 

б. на 3 мл/мин в год 

в. на 5 мл/мин в год 

 

5. Целевой уровень АД у пациентов с ХБП и микроальбуминурией 300мг/сут 

является: 

а. 140/80 мм.рт.ст 

б. 130/80 мм.рт.ст   

в. менее 130/80 мм.рт.ст   

 

6. Острое повреждение почек – это состояние, продолжающееся в перид: 

а. до 48 часов 

б. до 7 суток 

в. До 90 суток 

 

7. Критерием ОПП является: 

а. повышение креатинина более 0,5 мг/дл от исходного уровня 

б. повышение креатинина более 0,3 мг/дл от исходного уровня 

в. повышение креатинина более 0,1 мг/дл от исходного уровня 

 

8. При лечении ОПП суточная белковая нагрузка должна быть ограничена в 

пределах: 
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а. 04 - 06 г/ кг массы тела в сутки 

б. 0,8-1,2 г/ кг массы тела в сутки 

в. 1,2 – 1,4 г/ кг массы тела в сутки 

 

 

9. Критерием диагноза бессимптомной бактериурии является обнаружение при 

бактериоскопическом исследовании бактериальных клеток в титре: 

а) 102  КОЕ/мл                 

б) 103  КОЕ/мл                 

в) 104  КОЕ/мл                 

г) 105  КОЕ/мл 

 

10. При остром серозном пиелонефрите в общем анализе мочи может быть 

обнаружено все, кроме:  

а) лейкоцитурии  

б) макрогематурии  

в) протеинурии до 0,1 г/л  

г) протеинурия до 1,0 г/л  

д) протеинурия до 3,0 г/л  

е) бактериурии   

Примеры ситуационные задачи. 

Ситуационная задача 1. 

Женщина 38 лет, часто страдает простудными заболеваниями. 5 лет назад 

выставлен диагноз: Хроническая обструктивная болезнь легких. 3 года назад при 

диспансеризации обнаружена протеинурия 1.5 г\л, периодически, в утренние часы 

на лице появлялись отеки, однако полного обследования и лечения не проводилось. 

Отмечает частые головокружения с эпизодами низкого давления, особенно при 

вставании. На фоне очередного простудного заболевания появились отеки, вначале 

на лице, затем массивные отеки всего тела, одышка, жажда, резкое снижение 

суточного диуреза до 560 мл в сутки. 

Моча на вид мутная. 

Объективно: Состояние средней тяжести. Массивные тестоватые отеки всего тела. 

Кожные покровы бледные, на передней брюшной стенке и бедрах – мигрирующие 

рожеподобные эритемы. Границы относительной сердечной тупости расширение с 

обеих сторон. Укорочение перкуторного звука и ослабление дыхания с обеих 

сторон с уровня 5-6 ребра. АД=90\60 мм рт. ст., Ps=52 в’, аритмичный. Тоны сердца 

аритмичные, глухие. 

ОАМ: Уд. Вес - 1030, суточная протеинурия -10,6 г/сут, лейкоциты 6-8 в п.зр., 

эритроциты 4 -5 в п.зр., цилиндры восковидные 2-4 в п.зр., кристаллы холестерина. 

Бактерий нет. 

ОАК: эритроциты 3.28*10 12\л, ц.п.0,7, Сывороточное железо=9мкмоль\л,  

Общий белок крови – 46 г\л, альубмины-22 г\л, холестерин-10.9 ммоль\л, мочевина 

– 5.8 

ммоль\л, СКФ – 44 мл/мин, натрий 160 ммоль\л., фибриноген – 6.7 г\л, ПТИ – 

118%, глюкоза крови - 4,6 ммоль/л. 
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При ЭхоКГ: симметричное утолщение стенок желудочков,  дилатация предсердий, 

утолщение клапанов с регургитацией крови. 

УЗИ почек: правая 11 х5 см, левая 11х4,8  см, паренхима 18 мм, нормоэхогенна. 

1. Предполагаемый диагноз: 

а. Острый постстрептококковый гломерулонефрит 

б. Хронический гломерулонефрит, обострение 

в. Острый тубулоинтерстициальный нефрит 

г. Амилоидоз  

д. Хронический тубулоинтерстициальный нефрит 

 

      2. Стадия ХБП: 

а. 0 

б. 1 

в. 2 

г. 3 

д. 4 

е. 5 

Ситуационная задача. 2 

Больная Н, 32 года, отмечает общую нарастающую слабость, жажду, снижение 

аппетита. 

Из анамнеза: по поводу ОРЗ с высоким подъемом температуры до 39°С 

самостоятельно принимала в течении 3 дней парацетамол до 6 табл в сутки. На 

пятый день появилась сыпь в области живота с небольшим зудом, стала нарастать 

слабость, появились судороги мышц, боли в поясничной области. 

Объективно: состояние средней степени тяжести, , кожа сухая, бледноватая, сыпь в 

области живота. В легких везикулярное дыхание, хрипов нет. Тоны сердца 

ослаблены, ритм правильный ЧСС 96 в мин., АД 130/80 мм рт.ст. Язык суховат, 

живот участвует в акте дыхания, при пальпации мягкий, безболезненный, печень у 

края реберной дуги, селезенка не увеличена. Почки не пальпируются. Диурез 2000 

мл за сутки. Лабораторные показатели: 

Общий анализ крови: Эр 3,5 х1012/л., Нв- 125г/л, ц.п. 0.9, Л- 8,0 х109/л, э-8, п-3, с-

77, л- 14, м-5, СОЭ 24 мм/час. Общий анализ мочи: уд. вес 1007, белок 1.5 г/л, сахар 

отриц., Л-4-8, Эр- 3-5, цилиндры гиалиновые 1-2-3 в поле зрения. Суточная 

протеинурия 1,6 г 

Биохимия крови: креатинин 134 ммоль/л, СКФ – 56 мл/мин,  мочевина 12 ммоль/л, 

общий белок 68 г/л, альбумины 56%, α1-3%, α2-9%, β -12%, γ- 15%, альфа 1 -3, 

альфа2- 9, бета-12, гамма 15%, АСТ - 56, АЛТ - 58, Калий 2.8 ммоль/л, рН 7.32 

Инструментальные методы обследования: 

УЗИ- размеры почек в пределах нормы, паренхима обеих почек  до 21 мм, 

гипоэхогенна.     

1. Предполагаемый диагноз: 

а. Острый постстрептококковый гломерулонефрит 

б. Хронический гломерулонефрит, обострение 

в. Острый тубулоинтерстициальный нефрит 

г. Амилоидоз  
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д. Хронический тубулоинтерстициальный нефрит 

 

      2. Стадия ХБП: 

а. 0 

б. 1 

в. 2 

г. 3 

д. 4 

е. 5 

 

Ситуационная задача 3. 

Больного Г., 43 лет, беспокоит одышка при незначительной физической нагрузке, 

кашель со скудной мокротой, головные боли, жажда, сухость во рту, тошнота, рвота 

после приема пищи, носовые кровотечения, ухудшение зрения, кожный зуд, общая 

слабость, отсутствие аппетита. В течение последних 2-3 лет стал замечать жажду, 

особенно в летнее время, за сутки выпивал 3-4 литра жидкости, каждую ночь ходил 

в туалет, беспокоили головные боли, но к врачу не обращался. 10 лет назад была 

травма позвоничника и с этого времени постоянно принимает НПВП. За последние 

3 мес. стала нарастать общая слабость, появилась одышка при ходьбе, заметно 

похудел на 6 - 10 кг, 2 недели назад присоединились тошнота, рвота, исчез аппетит, 

повторились носовые кровотечения, подергивания в икроножных мышцах, кожный 

зуд. Объективно: сознание ясное, адинамичен, кожа бледная, сухая, в различных 

местах следы расчесов, отдельные геморрагии. Лицо одутловатое, видимых отеков 

нет, ЧДД 26 в мин, дыхание шумное, слышимое на расстоянии. Пульс 110 в мин, 

ритмичный, напряжен. АД 210/120 мм рт ст. Левая граница относительной 

сердечной тупости на 3 см кнаружи от левой среднеключичной линии. Тоны сердца 

ослаблены, протодиастолический галоп, акцент 2 тона на аорте. В задненижних 

отделах легких влажные мелкопузырчатые хрипы. Язык сухой, обложен беловатым 

налетом, живот мягкий, безболезненный при пальпации, печень увеличена и 

выступает из-под края реберной дуги на 5 см, чувствительна при пальпации. 

Селезенка не пальпируется, симптом поколачивания отрицателен с обеих сторон. 

Лабораторные данные: Общий анализ крови Эр 2.0 х1012/л., Нв 70 г/л, ц.п. 0.8 Л-

8,0 х109/л, э-0, п-5, с-73, л-18, м-4, СОЭ 56 мм/час. 

Общий белок крови 62 г/л, альбуминов 45%, α1-3,8%, α2-12%, β -18%, γ- 29%. 

Мочевина 32 ммоль/л, креатинин 238 ммоль/л, СКФ – 8 мл/мин, калий сыворотки 

7.5 ммоль/л, кальций 1.5 ммоль/л, сахар 3.5 ммоль/л 

Общий анализ мочи уд. вес 1008, белок 0.9 г/л, сахар отриц., Л-3-4 в поле зрения, 

Эр 5-7 в поле зрения. 

1. Предполагаемый диагноз: 

а. Острый постстрептококковый гломерулонефрит 

б. Хронический гломерулонефрит, обострение 

в. Острый тубулоинтерстициальный нефрит 

г. Амилоидоз  

д. Хронический тубулоинтерстициальный нефрит 
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      2. Стадия ХБП: 

а. 0 

б. 1 

в. 2 

г. 3 

д. 4 

е. 5 
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