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1. СТРУКТУРА И ОБЩАЯ ТРУДОЕМКОСТЬ ДИСЦИПЛИНЫ

	
	Очная форма обучения

	Курс
	3

	Семестр
	6

	Лекции
	16

	Практические (семинарские) занятия
	

	Клинические занятия
	56

	Консультации
	

	Итого аудиторных занятий
	66

	Самостоятельная работа
	36

	( в том числе курсовая работа)
	

	Форма контроля
	

	Экзамен
	

	Зачет
	Зачет

	Общее количество часов
	108



Общая трудоемкость дисциплины в зачетных единицах - 3, академических часах - 108.

2. ЦЕЛИ ОСВОЕНИЯ ДИСЦИПЛИНЫ
Цель дисциплины – научить студентов - стоматологов осуществлять контроль за гармоничным развитием ребенка в различные возрастные периоды, ознакомить с вопросами рационального вскармливания детей раннего возраста, научить диагностировать, лечить и предупреждать наиболее часто встречающиеся заболевания детского возраста, учитывая взаимосвязь стоматологической патологии с нарушениями других органов и систем детского организма
При этом задачами дисциплины являются:
· формирование у студентов правил общения со здоровым и больным ребенком, его родителями, соблюдая деонтологические нормы и принципы;
· обучение студентов методике физикального обследования ребенка, клинической интерпретации полученных данных с учетом анатомо-физиологических особенностей и возрастных норм;
· обучение студентов диагностике наиболее часто встречающиеся заболевания раннего и старшего детского возраста, острые детские инфекции, а также состояния, угрожающие жизни ребенка;
· формирование знаний принципов оказания первой врачебной помощи при неотложных состояниях у детей; составление планов лечения и профилактики заболеваний, а также прогнозирование возникновение наиболее частых заболеваний детского возраста;
· формирование знаний принципов диспансерного наблюдения детей с целью профилактики обострений заболеваний и формирования соответствующей патологии у взрослых, влияющих в том числе и на состояние зубочелюстной системы;
· умений давать рекомендации по вскармливанию и питанию здоровых детей

3. МЕСТО ДИСЦИПЛИНЫ В СТРУКТУРЕ ОСНОВНОЙ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
3.1. Дисциплина относится к базовой части учебного цикла – Б1.Б.32. Изучается на 3 курсе, в 6 семестре.

3.2. Для изучения дисциплины необходимы знания, умения и навыки, формируемые предшествующими дисциплинами:

Б1.Б.03 Иностранный язык
Знания. Английского или немецкого языка
Умения. прочитать текст и перевести на русский, 
Навыки. Пользоваться англо язычными сайтами электронных библиотек с целью изучения новых методов диагностики и лечения за рубежом на сегодняшний день, готовность использовать эти знания в будущей практике врача-стоматолога.

Б1.Б.04 Латинский язык
Знания: основной медицинской терминологии на латинском языке
Умения: использовать терминологические единицы и терминоэлементы
Навыки: чтения и письма на латинском языке медицинских и фармацевтических терминов

Б1.Б.06 Биология
Знания: свойства живых существ, классификация живых организмов, их роль и влияние на жизнедеятельность человека, роль в возникновении патологических процессов у человека
Умения: сопоставлять особенности строения и функционирования различных органов, систем органов и аппаратов в организме человека; сопоставлять процессы и явления на всех уровнях организации живой материи; устанавливать последовательности эволюционных процессов. Макро и микроскопически идентифицировать живые организмы
Навыки: работы с микроскопом и биоматериалами

Б1.Б.07 Биологическая химия
Знания: биологических показателей человека при нормальном и патологическом состоянии.
Умения: определять биологические показатели человека. Самостоятельно проводить эксперименты по заданной схеме, используя лабораторное оборудование и приборы.
Навыки: анализировать полученные экспериментальные данные

Б1.Б.08 Анатомия человека
Знания:
· основные направления анатомии человека, традиционные и современные методы анатомических исследований;
· основы анатомической терминологии в русском и латинском эквивалентах;
· общие закономерности строения тела человека, структурно-функциональные взаимоотношения частей организма;
· значение фундаментальных исследований анатомической науки для практической и теоретической медицины.
· анатомо-топографические взаимоотношения органов и частей организма у взрослого человека, детей и подростков;
· основные детали строения и топографии органов, их систем, их основные функции в различные возрастные периоды; 
· возможные варианты строения, основные аномалии и пороки развития органов и их систем; 
· прикладное значение полученных знаний по анатомии взрослого человека, детей и подростков для последующего обучения и в дальнейшем – для профессиональной деятельности.
Умения:
· правильно пользоваться анатомическими инструментами (пинцетом, скальпелем и др.); 
· находить и показывать на анатомических препаратах органы, их части, детали строения, правильно называть их по-русски и по-латыни; 
· ориентироваться в топографии и деталях строения органов на анатомических препаратах; показывать, правильно называть на русском и латинском языках органы и их части;
· находить и выделять методом препарирования мышцы и фасции, крупные сосуды, нервы протоки желез, отдельные органы;
· находить и показывать на рентгеновских снимках органы и основные детали их строения;
· находить и пальпировать на теле живого человека основные костные и мышечные ориентиры, наносить проекцию основных сосудисто-нервных пучков областей тела человека; правильно называть и демонстрировать движения в суставах тела человека;
· показывать на изображениях, полученных различными методами визуализации (рентгеновские снимки, компьютерные и магнитно-резонансные томограммы и др.) органы, их части и детали строения.
Навыки:
· базовыми технологиями преобразования информации: самостоятельной работой с учебной литературой на бумажных и электронных носителях, Интернет-ресурсах по анатомии человека;
· владения медико-анатомическим понятийным аппаратом;
· владения простейшими медицинскими инструментами – скальпелем и пинцетом.

Б1.Б.09 Гистология, эмбриология, цитология
Знания:
· основы структурной организации клеток, тканей и органов;
· анатомическое строение и функции органов и систем органов человека;
· происхождение тканей в процессе эволюции и онтогенеза;
· основные этапы эмбрионального развития и их характеристика, особенности развития зародыша человека, гистогенез и органогенез; критические периоды эмбрионального развития, возрастные особенности строения тканей и органов;
· методы гистологических исследований.
Умения:
· анализировать гистофизиологическое состояние различных органов; 
· идентифицировать клетки, ткани, и неклеточные структуры органов на микроскопическом уровне;
· применять знание гистологии на практике для решения стандартных задач в профессиональной деятельности врача;
· анализировать информацию, полученную с помощью методов светооптической и электронной микроскопии;
· пользоваться лабораторным оборудованием, работать с увеличительной техникой при изучении гистологических, цитологических препаратов;
· пользоваться учебной, научной, научно-популярной литературой, сетью Интернет для профессиональной деятельности.
Навыки:
· микроскопирования и анализа гистологических препаратов и электронных микрофотографий;
· сопоставления морфологических и клинических проявлений болезней;
· анализа научной тематической литературы по гистологии и использование их для реферативных и научных сообщений;
· изготовления временных и постоянных гистологических (цитологических) препаратов.

Б1.Б.10 Нормальная физиология
Знания: значения и особенностей взаимоотношений основных органов и систем человеческого организма.
Умения: оценить состояние основных органов и систем.
Навыки: препарирования тканей, макроскопической дифференцировки тканей

Б1.В.05 Психология и педагогика
Знания:
· ведения дискуссий в условиях плюрализма мнений и основные способы разрешения конфликтов;
· основные направления психологии, общие и индивидуальные особенности психики подростка и взрослого человека, психологию личности и малых групп 
· учение о здоровом образе жизни, взаимоотношения «врач-пациент»;
· морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения, права пациента и врача, этические основы современного медицинского законодательства;
Умения:
· оценивать и определять свои потребности, необходимые для продолжения обучения;
· выстраивать и поддерживать рабочие отношения с другими членами коллектива
· грамотно и самостоятельно анализировать и оценивать социальную ситуацию в России и за ее пределами и осуществлять свою деятельность с учетом результатов этого анализа;
Навыки: изложения самостоятельной точки зрения, анализа и логического мышления, публичной речи, морально-этической аргументации, ведения дискуссий и круглых столов, принципами врачебной деонтологии и медицинской этики;

Б1.В.08 Физика, математика
Знания:
· основные законы физики, физические явления и закономерности; теоретические основы физических методов анализа веществ
· элементы теории вероятностей и математической статистики. 
· математическая обработка результатов измерений.
Умения:
· выбирать оптимальный метод качественного и количественного анализа вещества, используя соответствующие физические приборы и аппараты, использовать измерительное оборудование при выполнении исследований
· вычислять абсолютные и относительные погрешности результатов измерений
Навыки:
· измерения значений физических величин; навыки практического использования приборов и аппаратуры при физическом анализе веществ, методам колориметрии, поляриметрии, спектрофотометрии и рефрактометрии.
· математической обработки полученных результатов.

Б1.В.09 Медицинская информатика
Знания: 
· Состав и назначение основных элементов персонального компьютера, их характеристики.
· Понятия и классификацию программного обеспечения.
Умения: 
· Вычислять основные характеристики и оценки распределения дискретной случайной величины;
· Вычислять абсолютные и относительные погрешности результатов измерений;
· Вычислять основные характеристики временных рядов и прогнозировать поведение системы.

Навыки: 
· Обработки текстовой и графической информации.
· Обработки результатов статистических наблюдений с помощью компьютера.
· Статистической обработки экспериментальных результатов химических и биологических исследований.
· Базовыми технологиями преобразования информации: текстовые, табличные редакторы.
· Работы в сети Интернет для профессиональной деятельности.

Б1.В.ДВ.06.01 История медицины
Знания:
· исторические этапы развития истории медицины;
· основные категории, проблемы и направления мировой медицины;
· основные этапы и общие закономерности становления и развития врачевания и медицины в различных странах мира с древнейших времен до нашего времени;
· отличительные черты развития медицины в различные исторические периоды;
· достижения крупнейших цивилизаций в области врачевания и медицины в процессе поступательного развития их духовной культуры;
· вклад выдающихся врачей мира, определивших судьбы медицинской науки и деятельности в истории человечества.
Умения:
· анализировать исторический материал и ориентироваться в историческом процессе поступательного развития врачевания и медицины от истоков до современности;
· понимать логику и закономерности развития медицинской мысли и деятельности на различных этапах истории человечества и применять эти знания в своей практике;
· постоянно совершенствовать и углублять свои знания по истории избранной специальности;
· стремиться к повышению своего культурного уровня;
· аргументировано отстаивать свою точку зрения, достойно следовать в своей медицинской деятельности идеям гуманизма и общечеловеческих ценностей.
Навыки:
· самостоятельной работы с первоисточниками, учебной, справочной литературой,
· систематизации информации и использования ее в медицинской деятельности;
· публичной речи;
· ведения научной дискуссии по важнейшим вопросам общей и частной истории медицины;
· навыками использования в своей деятельности и общении с пациентами знания по истории медицины, культуры и медицинской этики, приобретенные в процессе обучения.

Б1.Б.01.01 Философия
Знания:
· содержания современных философских дискуссий по проблемам общественного развития
· философских оснований биоэтики и биомедицинской этики;
· прав и моральных обязательств современного врача;
· юридических и моральных прав пациентов;
· ключевых направлений, проблем, теории и методов использования знаний по биоэтике в медицинской практике,
· содержания современных морально–этических дискуссий по проблемам развития здравоохранения.
Умения:
· восприятия и анализа текстов, имеющих философское содержание;
· ведения дискуссии и полемики;
· публичной речи и письменного аргументированного изложения собственной точки зрения
· восприятия и анализа специальных текстов, имеющих этико–философское содержание, 
Навыки:
· формирования собственной позиции по различным проблемам философии;
· использования положения и категории философии для оценивания и анализа различных социальных тенденций, фактов и явлений.

Б1.Б.12 Микробиология, вирусология
Знания:
· классификации, морфологии и физиологии микроорганизмов и вирусов, их влияние на здоровье человека;
· микробиологии полости рта;
· микробиологической диагностики;
· основных антибактериальных, противовирусных и биологических препаратов;
· принципов стерилизации, дезинфекции и антисептической обработки во избежание инфицирования при работе в стоматологической практике.
· Умения:
· стерилизации, дезинфекции и антисептической обработки инструментов и оборудования во избежание инфицирования врача и пациента.
Навыки:
· пользоваться лабораторным оборудованием;
· работать с увеличительной техникой;

Б1.Б.13 Иммунология, клиническая иммунология
Знания:
· этиопатогенеза, классификации, основных этапов диагностики и основных принципов лечения аллергических заболеваний и иммунопатологических состояний;
· структур и функции иммунной системы, ее возрастные особенности, механизмы развития и функционирования;
· иммунотропной терапии, характеристики препаратов, показания и противопоказания к их назначению;
· побочных лекарственных реакции на местные анестетики;
· календаря профилактических прививок, видов и способов введения вакцин, поствакцинальные реакции и осложнения
Умения:
· поставить кожные пробы с аллергенами и оценить результаты, выполнить и оценить результаты ТТЕЭЛ с лекарственными препаратами.
· на основании анамнестических, клинико-диагностических данных и результатов специфического обследования поставить диагноз и назначить лечение больным основными аллергическими заболеваниями
· оказать неотложную помощь при остром приступе бронхоспазма, при острой крапивнице и отеке Квинке, при анафилактическом шоке.
· интерпретировать результаты наиболее распространённых методов лабораторной диагностики –  иммунологических;
· обосновать необходимость клинико-иммунологического обследования больного взрослого и подростка; 
· обосновать выбор материала для исследования при проведении диагностики инфекционных и оппортунистических заболеваний;
· обосновать выбор серологической и иммунологической диагностики инфекционных и стоматологических заболеваний; интерпретировать полученные результаты;
· использовать полученные знания для определения тактики антибактериальной, противовирусной и иммунотропной терапии; применить принципы экстренной профилактики ;
· анализировать действие лекарственных средств – антибиотиков и иммунобиологических препаратов – по совокупности их свойств и возможность их использования для терапевтического лечения пациентов различного возраста;
· соблюдать технику безопасности и правила работы с материалом, представляющим биологическую опасность.
Навыки:
· методами стерилизации, дезинфекции и антисептической обработки инструментов и оборудования во избежании инфицирования врача и пациента;
· постановки предварительного диагноза на основании результатов иммунологического  обследования  взрослого населения и подростков;
· методикой интерпретации результатов иммунологического исследования; 
· сбора биологического материала для лабораторных исследований;
· работы с современными медицинскими приборами, применяемыми для диагностики иммунологических и аллергических заболеваний.

Б1.Б.15 Патологическая анатомия
Знания:
· понятия общей нозологии; структурные и функциональные основы болезней и патологических процессов; 
· основные методы патологоанатомического исследования; 
· причины, основные механизмы развития и исходы типовых патологоанатомических процессов, функций органов и систем; 
· характерные изменения внутренних органов при важнейших заболеваниях человека, закономерности нарушений; 
· основы действующего законодательства о здравоохранении и патологоанатомической службе, порядок проведения патологоанатомического вскрытия трупа; 
· понятие о диагнозе, принципы построения клинического и патологоанатомического диагноза и клинико-анатомического сопоставления; 
· значение и методы исследования биопсийного и операционного материала; значение экспериментального метода в изучении патологических процессов, его возможности, ограничения, перспективы; 
· принципы организации комиссии по изучению летальных исходов, работы лечебно-контрольной комиссии, клинико-анатомических конференций; 
· принципы этиотропного и патогенетического лечения больных;
Умения:
· описать морфологические изменения изучаемых макроскопических, микроскопических препаратов и электронограмм; на основании описания высказать мнение о характере патологического процесса и его клинических проявлениях; 
· визуально оценить и уметь запротоколировать изменения в органах и тканях трупа; 
· правильно и последовательно сформулировать патологоанатомический диагноз, провести клинико-анатомическое сопоставление диагнозов, дать заключение о причине смерти;
· определить категорию и причину расхождения клинического и патологоанатомического диагнозов; 
· заполнить медицинское свидетельство о смерти, медицинское свидетельство о перинатальной смерти; 
· проводить забор, маркировку и оформить бланк направления биопсийного материала на гистологическое исследование.
Навыки:
· макроскопической и гистологический диагностикой важнейших патологических процессов;
· навыками сопоставления морфологических и клинических проявлений болезней на всех этапах их развития; 
· алгоритмом клинико-анатомического анализа.

Б1.Б.19 Внутренние болезни, клиническая фармакология
Знания:
· классификации заболеваний внутренних органов (по МКБ10 и клиническую);
· этиологии, патогенеза, клиники, диагностики, принципов лечения важнейших заболеваний внутренних органов;
· прогноза и методов профилактики важнейших заболеваний внутренних органов.
Умения:
· выявить у стоматологических больных сопутствующие заболевания внутренних органов путем физикального обследования (расспроса, осмотра, пальпации, перкуссии, аускультации), лабораторных и инструментальных методов исследования;
·  установить предварительный клинический диагноз;
· выявить взаимосвязь между патологией внутренних органов и обнаруженными изменениями в полости рта и/или зубо-челюстной области;
· определить тактику стоматологической помощи с учетом обнаруженной патологии внутренних органов;
· оказать медицинскую помощь при неотложных и угрожающих жизни состояниях на догоспитальном этапе;
· принимать участие совместно с врачами соответствующих специальностей в комплексном лечении общесоматических заболеваний.
Навыки:
· методами физикального обследования больных;
· расшифровки электрокардиограммы при острых заболеваниях сердечно-сосудистой системы;
· реанимационными мероприятиями оказания неотложной помощи в условиях стоматологических учреждений;
· методами диагностики и оказания неотложной терапевтической помощи при обмороках, коллапсе, кардиогенном шоке, острой сердечной и дыхательной недостаточности, гипертоническом кризе, аллергических реакциях, отравлениях, кровотечениях, диабетической, гипогликемической, печеночной и уремической комах, пароксизмальных нарушениях сердечного ритма, синдроме Морганьи-Эдамса-Стокса.

Б1.Б.33 Стоматология
Знания:
· структуры, оснащения и медицинской документации стоматологической клиники;
· мероприятий по контролю за перекрестной инфекцией на амбулаторном стоматологическом приеме;
· принципов эргономики на амбулаторном стоматологическом приеме;
· принципов врачебной этики и деонтологии;
· правил оформления информированного добровольного согласия пациента на проведение диагностических и лечебных процедур;
· алгоритма обследования пациента на амбулаторном стоматологическом приеме, основные и дополнительные методы обследования,
· классификации, этиологии, патогенеза, клинической картины, методов диагностики, профилактики и комплексного лечения стоматологических заболеваний, методы реабилитации пациентов;
· причин ошибок и осложнений при амбулаторном лечении различных нозологических форм стоматологических заболеваний, методов их выявления, устранения и предупреждения;
Умения:
· собрать полный медицинский анамнез пациента, включая данные о состоянии полости рта и зубов; провести опрос больного, его родственников (собрать биологическую, медицинскую, психологическую и социальную информацию);
· провести обследование пациента различного возраста (осмотр, пальпация, аускультация, измерение АД, определение характеристик пульса, частоты дыхания и т.п.), направить его на лабораторно-инструментальное обследование, на консультацию кспециалистам;
· определить объем необходимых для установления диагноза лабораторных и инструментальных исследований, информативных для установления диагноза;
· интерпретировать полученные результаты лабораторных и инструментальных методов обследования;
· оценивать функциональные изменения зубочелюстно-лицевого аппарата при различных соматических и инфекционных заболеваниях и патологических процессах;
· выбирать оптимальный вариант лечения, назначать медикаментозную терапию с учетом фармакокинетики и фармакодинамики лекарств, предупреждения их нежелательных побочных действий; рекомендовать немедикаментозную терапию, провести реабилитационные мероприятия при заболеваниях челюстно-лицевой области;
· выписать рецепты (с учетом социальных прав на льготные лекарства);
· вести медицинскую документацию различного характера в стоматологических амбулаторно-поликлинических и стационарных учреждениях;
· проводить работу по пропаганде стоматологического здоровья, направленную на предупреждение наследственных и врожденных заболеваний;
· пользоваться законодательством при экспертизе временной нетрудоспособности, критериев выздоровления и восстановления трудоспособности и проведение диспансеризации;
· создать оптимальный уровень взаимоотношений с пациентом, коллегами и медицинским персоналом на приеме в поликлинике, при проведении санпросвет работы, экспертизы трудоспособности;
Навыки:
· оценки состояния стоматологического здоровья населения различных возрастно-половых групп;
· организации первичной профилактики стоматологических заболеваний в любой возрастной группе, формирования мотивации к поддержанию стоматологического здоровья отдельных лиц, семей и общества, в том числе, к отказу от вредных привычек, влияющих на состояние полости рта;
· клинического обследованиями челюстно-лицевой области детей и взрослых;
· результатов лабораторных, инструментальных, рентгенологических методов диагностики, у пациентов разного возраста;
· выполнения основных врачебных диагностических и лечебных мероприятий по оказанию первой врачебной помощи пострадавшим при неотложных и угрожающих жизни состояниях;
· диагностики и лечения кариеса и некариозных поражений твердых тканей зубов, болезней пульпы и периодонта, заболеваний пародонта и слизистой оболочки полости рта у детей и взрослых в соответствие с нормативными документами, определяющими порядок ведения пациентов;
· удаления зубов и хирургических вмешательств на амбулаторном приеме у детей и взрослых;
· оказания первой медицинской помощи при травмах челюстно-лицевой области;
· диагностики и лечения дефектов твердых тканей зубов, дефектов и деформаций зубных рядов, патологии пародонта, полного отсутствия зубов с помощью ортопедических конструкций;
· профилактики и лечения ошибок и осложнений, возникающих при проведении стоматологических манипуляций;
· диспансеризации в стоматологии у детей и взрослых, навыками оформления медицинской документации на амбулаторном стоматологическом приеме;
· изучения тематической литературы и анализа медицинской информации;
· общения с коллегами, пациентами и их родственниками с соблюдением принципов врачебной этики и деонтологии

2.3. Дисциплина является предшествующей для изучения дисциплин: 
Хирургические болезни, Безопасность жизнедеятельности, Неврология, Оториноларингология, Офтальмология, Психиатрия и наркология, Пародонтология, Медицинская генетика в стоматологии, Дерматовенерология, Судебная медицина, Клиническая стоматология, Заболевания головы и шеи, Онкостоматология и лучевая терапия, Неотложные состояния в стоматологии.

4. ТРЕБОВАНИЯ К РЕЗУЛЬТАТАМ ОСВОЕНИЯ ДИСЦИПЛИНЫ (КОМПЕТЕНЦИИ ОБУЧАЮЩЕГОСЯ, ФОРМИРУЕМЫЕ В РЕЗУЛЬТАТЕ ОСВОЕНИЯ ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ).
4.1. Компетенции обучающегося, формируемые в результате освоения дисциплины. 
В результате изучения дисциплины обучающийся должен обладать следующими компетенциями (результатами освоения образовательной программы): ОПК-6; ОПК-9; ПК-6.

	Коды компетенций  
	Содержание компетенций 

	ОПК-6
	готовностью к ведению медицинской документации



Взаимосвязь планируемых результатов обучения по дисциплине с формируемыми компетенциями ОПОП 

	Коды компетенций 
ОПОП 
	Планируемые результаты обучения, соответствующие формируемым компетенциям ОПОП 

	
	Знать 
	Уметь 
	Владеть 

	ОПК-6
	законы Российской Федерации, технические регламенты, международные и национальные стандарты, приказы, рекомендации, терминологию, международные системы единиц (СИ), действующие международные классификации.
	использовать на практике нормативную документацию здравоохранения Российской Федерации.
	навыками написания истории болезни больного



	Коды компетенций  
	Содержание компетенций 

	ОПК-9
	способностью к оценке морфофункциональных, физиологических состояний и патологических процессов в организме человека для решения профессиональных задач


Взаимосвязь планируемых результатов обучения по дисциплине с формируемыми компетенциями ОПОП

	Коды компетенций 
ОПОП 
	Планируемые результаты обучения, соответствующие формируемым компетенциям ОПОП 

	
	Знать 
	Уметь 
	Владеть 

	ОПК-9
	- функциональные системы организма человека, их
регуляцию и саморегуляцию в норме и при патологии
- анатомо-физиологические, возрастные и индивидуальные
особенности строения человека
- понятия морфо-патоморфоза болезни
	- анализировать результаты основных и дополнительных методов диагностики для выявления
патологических процессов в органах и системах пациента
- обосновывать характер патологического процесса и его клинические проявления, принципы патогенетической терапии наиболее распространенных стоматологических
заболеваний
	- навыками постановки предварительного диагноза на основании результатов лабораторного, инструментального и клинического обследования пациента



	Коды компетенций  
	Содержание компетенций 

	ПК-6
	способностью к определению у пациентов основных патологических состояний, симптомов, синдромов стоматологических заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем, X просмотра



Взаимосвязь планируемых результатов обучения по дисциплине с формируемыми компетенциями ОПОП


	Коды компетенций 
ОПОП 
	Планируемые результаты обучения, соответствующие формируемым компетенциям ОПОП 

	
	Знать 
	Уметь 
	Владеть 

	ПК-6
	- понятия этиологии, патогенеза, морфогенеза болезни, принципы классификации болезней;
- основные понятия общей нозологии;
-клиническую картину, особенности течения и возможные осложнения наиболее распространенных заболеваний, протекающих в типичной форме;
- основные клинические проявления заболеваний кожи и подкожной клетчатки, челюстно-лицевой области, лор-органов, глаза и его придаточного аппарата, нервной системы, онкологической патологии, особенности их диагностики и наблюдения;
- клинические проявления основных синдромов, требующих хирургического лечения;
- особенности оказания медицинской помощи при неотложных состояниях;
-основные клинические симптомы и синдромы инфекционных заболеваний и механизм их возникновения;
- современные методы клинического, лабораторного, инструментального обследования инфекционных больных;
- критерии формулировки диагноза инфекционных заболеваний
	-интерпретировать результаты обследования, поставить пациенту предварительный диагноз, наметить объем дополнительных исследований для уточнения диагноза;
- сформулировать клинический диагноз;
-обосновать характер патологического процесса и его клинические проявления, принципы патогенетической терапии наиболее распространенных заболеваний, в частности стоматологических
- установить клинический диагноз наиболее распространенных инфекционных заболеваний, протекающих в типичной форме, и обосновать этот диагноз.
	- алгоритмом постановки предварительного диагноза пациентам и при необходимости с последующим направлением их на дополнительное обследование и к врачам-специалистам;
-алгоритмом постановки развернутого клинического диагноза больным;
- интерпретацией результатов лабораторных, инструментальных методов диагностики у пациентов разного возраста
- интерпретацией результатов лабораторных, инструментальных методов диагностики



4.2. Для освоения данной учебной дисциплины обучающийся должен

Знать:
· основы законодательства Российской Федерации по охране здоровья детей;
· этиологию, патогенез, диагностику, лечение и профилактику наиболее часто встречающихся заболеванийу детей;
· клиническую картину, особенности течения ивозможные осложнения наиболее распространенных заболеваний у детей, протекающих в типичной форме

Уметь:
· собрать полный медицинский анамнез ребенка, провести опрос ребенка и его родственников (собрать биологическую, медицинскую, психологическую и социальную информацию);
· провести физикальное обследование детей различного возраста (осмотр, пальпация, аускультация, измерение артериального давления (АД),определение характеристик пульса, частоты дыхания), направить его на лабораторно-инструментальное обследование, на консультацию к специалистам;
· интерпретировать результаты обследования, поставить ребенку предварительный диагноз, наметить объем дополнительных исследованийдля уточнения диагноза; сформулировать клинический диагноз;
· проводить с ребенком и их родственниками профилактические мероприятия по повышению сопротивляемости организма к неблагоприятным факторам внешней среды; пропагандировать здоровый образ жизни;
· обосновать фармакотерапию у конкретного ребенка при основных патологических синдромах и неотложных состояниях, определять способы введения, режим и дозу лекарственных препаратов; оценить эффективность и безопасность проводимого лечения.

Владеть:
· методами общего клинического обследования детей (перкуссия, пальпация, аускультация);
· интерпретацией результатов лабораторных, инструментальных методов диагностики у детей;
· алгоритмом постановки предварительного диагноза детям при необходимости с последующим направлением их на дополнительное обследование и к врачам-специалистам;
· алгоритмом выполнения основных врачебных диагностических и лечебных мероприятий по оказанию первой врачебной помощи пострадавшим при неотложных и угрожающих жизни состояниях



5. СОДЕРЖАНИЕ И УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКАЯ КАРТА ДИСЦИПЛИНЫ.
(Раскрывается тематика каждого указанного раздела дисциплины (модуля), перечисляется тематика лекций, лабораторных работ (если предусмотрены учебным планом), практических или семинарских занятий (если предусмотрены учебным планом)

	Номер недели
	Наименование тем (вопросов), изучаемых по данной дисциплине
	Занятия
	Самостоятельная работа обучающихся
	Формы контроля
	Количеств о баллов
	
Литература

	
	
	Л
	ПР
	Содержание
	Часы
	
	min
	mах
	

	1
	Пропедевтика детских болезней

1.1. Организация медицинской помощи детям, принципы работы детской больницы и поликлиники. Этапы роста и развития. Периодизация детского возраста. Критические фазы роста и развития детей, угрожающие состояния. 
1.2. Роль возрастного фактора в патологии ребенка. Возрастные особенности нарастания длины, массы и других параметров тела, семиотика нарушений. Анатомические и физиологические особенности нервной системы и органов чувств у детей. Развитие статических и психических функций. Роль среды, воспитания и режима для правильного развития детей. Критерии оценки физического и нервно-психического развития детей. Анатомо-физиологические особенности, методика обследования, оценка состояния кожи, подкожно-жировой клетчатки, лимфатической и костно-мышечной систем, зубочелюстной системы. Семиотика нарушений. Анатомо-физиологические особенности органов дыхания и кровообращения. Особенности методики исследования детей разных возрастных групп. Семиотика основных поражений. Особенности крови и 
кроветворения у детей. Нормативы периферической крови у детей различного возраста. Семиотика основных изменений. Анатомо-физиологические особенности органов пищеварения и мочеобразования. Методика исследования органов пищеварения и мочеобразования детей. Особенности обмена веществ у детей. Семиотика поражений.
1.3. Вскармливание и его виды. Преимущества вскармливания женским молоком. Время и техника введения прикорма. Принципы смешанного и искусственного вскармливания. Характеристика молочных смесей, используемых для искусственного вскармливания. Питание детей после года.
	4
	14
	Подготовка к практическому занятию (изучение материала лекций, основной и дополнительной литературы), решение типовых ситуационных задач, тестовых заданий.
	6
	Конспект, вопросы в рубежной контрольной работе
	0
	12
	[1-3],
[1-3]

	2
	Заболевания детей раннего возраста

2.1.Рахит. Этиология, патогенез, классификации. Современные методы специфической и неспецифической профилактики рахита. Принципы лечения рахита. Д-витаминная интоксикация, клиника, диагностика, лечение. Связь рахита с заболеваниями зубочелюстной системы. Роль профилактики и лечения рахита в физиологическом созревании зубочелюстной системы.
2.2.Железодефицитная анемия у детей раннего возраста. Этиология, клиника, лабораторные критерии, принципы лечения. Терапевтическая тактика в предоперационной подготовке к стоматологическим вмешательствам у детей с анемией. Особенности вскармливания детей с анемией при расщелине верхней губы и твердого неба. Значение дефицита витаминов и микроэлементов в формировании патологии зубочелюстной системы.
2.3.Острые заболевания верхних и нижних дыхательных путей. Нарушения 
носового дыхания, связь с формированием патологии зубочелюстной системы. Клинические и рентгенологические признаки острой пневмонии и бронхита. Клиника стенозирующего ларинготрахеита. Неотложная терапия обструктивного синдрома и крупа
	4
	14
	Подготовка к практическому занятию (изучение материала лекций, основной и дополнительной литературы), решение типовых ситуационных задач, тестовых заданий.
	6
	Конспект, вопросы в рубежной контрольной работе
	0
	12
	[1-3],
[1-3]

	3
	Заболевания детей старшего возраста

3.1.Особенности заболеваний почек у детей. Пиелонефрит: этиология, патогенез, диагностика, принципы лечения. Гломерулонефрит: этиопатогенез, клинические варианты, принципы лечения. Роль очагов хронической инфекции в патогенезе заболеваний почек. Участие врача-стоматолога в диспансеризации детей с заболеваниями почек. Методы оценки почечной функции и анализов мочи.
3.2.Хронические заболевания верхних отделов органов пищеварения и патологии гепатобилиарной системы. Хронический гастродуоденит и язвенная болезнь двенадцатиперстной кишки: клиническая диагностика и принципы лечения. Изменения слизистой оболочки полости рта при заболеваниях желудка и двенадцатиперстной кишки, а также патологии гепатобилиарной системы.
3.3.Геморрагические болезни: тромбоцитопеническая пурпура, геморрагическийваскулит, гемофилия. Клинические проявления на слизистой рта при данной патологии и у больных с лейкозами. Неотложная терапия кровотечений в практике врача стоматолога. Тактика стоматолога при лечении зубов и заболеваний полости рта у детей с геморрагическими болезнями
	4
	14
	Подготовка к практическому занятию (изучение материала лекций, основной и дополнительной литературы), решение типовых ситуационных задач, тестовых заданий.
	6
	Конспект, вопросы в рубежной контрольной работе
	0
	12
	[1-3],
[1-3]

	4
	Детские инфекционные заболевания

4.1.Высыпные инфекции у детей: корь, скарлатина, краснуха, ветряная оспа. 
Специфические изменения слизистой полости рта при выявленных инфекциях.
4.2.Дифтерия у детей: клиника, диагностика, осложнения. Особенности дифтерии на современном этапе. Инфекционный мононуклеоз: этиология, клиника, лечение, дифференциальный диагноз. Эпидемический паротит: этиология, клиника, осложнения, лечение, дифференциальный диагноз с неэпидемическими паротитами.
4.3.Острые респираторные заболевания: этиология, патогенез, клинические 
проявления, лечение, профилактика.
4.4.Острые вирусные гепатиты: пути передачи, этиология, патогенез методы 
диагностики, клинические проявления, лечение, профилактика.Значениеуказанных инфекций для врача-стоматолога.
	4
	14
	Подготовка к практическому занятию (изучение материала лекций, основной и дополнительной литературы), решение типовых ситуационных задач, тестовых заданий.
	6
	Конспект, вопросы в рубежной контрольной работе
	0
	14
	[1-3],
[1-3]

	
	ИТОГО:
	16
	56
	
	36
	
	0
	50
	



Примечания 
– Все виды учебной работы могут проводиться дистанционно на основании локальных нормативных актов.
– В целях реализации индивидуального подхода к обучению обучающихся, осуществляющих учебный процесс по индивидуальной траектории в рамках индивидуального рабочего плана, изучение данной дисциплины может осуществляться через индивидуальные консультации преподавателя очно, в часы консультаций, по электронной почте, а также с использованием Webex, платформы дистанционного обучения Moodle, личный кабинет обучающегося на сайте СОГУ, других элементов ЭИОС СОГУ.





6. ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЕ ТЕХНОЛОГИИ

Традиционные лекции и практические (семинарские) занятия в форме с использованием современных интерактивных технологий.
Лекция-диалог – содержание подается через серию вопросов, на которые обучающийся должен отвечать непосредственно в ходе лекции.
Онлайн-семинар – разновидность веб-конференции, проведение онлайн-встреч или презентаций через Интернет в режиме реального времени. Каждый из участников находится у своего компьютера (средства связи), а связь между ними поддерживается через Интернет посредством загружаемого приложения, установленного на компьютере каждого участника (Zoom, Meet, Skype и др.)
Видеоконференция – сеанс видеоконференцсвязи (ВКС) – это технология интерактивного взаимодействия двух и более участников образовательного процесса для обмена информацией в реальном режиме времени.
Видео-лекция – снятая на камеру сокращенная лекция, дополненная фотографиями и схемами, иллюстрирующая подаваемый в лекции материал.
Технология электронного обучения (реализуется при помощи электронной образовательной среды СОГУ при использовании ресурсов ЭБС, при проведении автоматизированного тестирования и т. д.). 

Примечание:
– Все виды учебной работы могут проводиться дистанционно на основании локальных нормативных актов. 
– В целях реализации индивидуального подхода к обучению обучающихся, осуществляющих учебный процесс по индивидуальной траектории в рамках индивидуального рабочего плана, изучение данной дисциплины может осуществляться через индивидуальные консультации преподавателя очно, в часы консультаций, по электронной почте, а также с использованием Webex, платформы дистанционного обучения Moodle, личный кабинет обучающегося на сайте СОГУ, других элементов ЭИОС СОГУ.






7. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ
Самостоятельная работа обучающихся является одним из видов учебных занятий. Самостоятельная работа проводится с целью: 
· систематизации и закрепления полученных теоретических знаний и практических умений обучающихся; 
· углубления и расширения теоретических знаний; 
· формирования умений использовать нормативную, правовую, справочную документацию и специальную литературу; 
· формирования самостоятельности мышления, способностей к саморазвитию, самосовершенствованию и самореализации; 
· развития исследовательских умений. 
Самостоятельная работа обучающихся осуществляется на протяжении изучения всей дисциплины в соответствии с утвержденной в учебном плане трудоемкостью и состоит из:
· работы обучающихся с лекционными материалами, поиска и анализа литературы и электронных источников информации по заданной теме;
· выполнения заданий для самостоятельной работы в ЭИОС СОГУ;
· - изучения теоретического, правового и статистического материала для подготовки к лабораторным занятиям;
· - подготовки к зачету.
Темы и формы внеаудиторной самостоятельной работы, ее трудоёмкость содержатся в разделе 5, табл. 5 и на сайте дистанционного обучения СОГУ http://lms.nosu.ru/.
По каждой из тем для самостоятельного изучения, приведенных в рабочей программе, студентам следует сначала прочитать рекомендованную литературу и при необходимости составить краткий конспект основных положений, терминов, сведений, требующих запоминания и являющихся основополагающими в этой теме. 
При подготовке заданий по самостоятельной работе студентам необходимо ориентироваться на конспекты лекций, рекомендуемую литературу. 
Для расширения знаний по дисциплине рекомендуется использовать Интернет-ресурсы: 
проводить поиск в различных системах, таких как общие поисковые системы: www.yandex.ru,  www.google.ru, а также специальные поисковые системы: http://www.studmedlib.ru/

8. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА ДЛЯ ТЕКУЩЕГО КОНТРОЛЯ УСПЕВАЕМОСТИ, РУБЕЖНОЙ АТТЕСТАЦИИ И ПРОМЕЖУТОЧНОЙ АТТЕСТАЦИИ ПО ИТОГАМ ОСВОЕНИЯ ДИСЦИПЛИНЫ

8.1. Примеры оценочных средств

8.1.1.Типовые вопросы к собеседованию на занятиях
Тема занятия:«Заболевания детей старшего возраста: особенности заболеваний почек у детей»
· Пиелонефрит: этиология, патогенез, диагностика, принципы лечения.
· Гломерулонефрит: этиопатогенез, клинические варианты, принципы лечения.
· Роль очагов хронической инфекции в патогенезе заболеваний почек.
· Участие врача-стоматолога в диспансеризации детей с заболеваниями почек.
· Методы оценки почечной функции и анализов мочи

8.1.2.Образец билета для выходного контроля материала по теме: «Заболевания детей старшего возраста: особенности заболеваний почек у детей»
 (
ФЕДЕРАЛЬНО
Е
 ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ ОРАЗОВАТЕЛЬН
Е
 УЧРЕДЕНИЕ ВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ "СЕВЕРО-ОСЕТИНСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ УНИВЕРСИТЕТ ИМЕНИ КОСТА ЛЕВАНОВИЧА ХЕТАГУРОВА"
Факультет 
медицинский
Специальность стоматология
Кафедра фундаментальной медицины
Дисциплина: 
Педиатрия
Семестря
: 
VI
Тема занятия "
Заболевания детей старшего возраста: 
о
собенности заболеваний почек у детей
"
БИЛЕТ № 1
1. 
Пиелонефрит
: этиология
.
2. 
Гломерулонефрит
: принципы лечения.
3. 
Участие врача-стоматолога в диспансеризации детей с заболеваниями почек.
)














8.1.3. Примерные тестовые задания:

Сроки перинатального периода:
· +28 неделя беременности - 6 сутки жизни
· 28 неделя беременностн- 40 неделя беременности
· 33 неделя беременности - 6 сутки жизни
· 28 неделя беременности - 1 месяц жизни
· 20 неделя беременности - 40 неделя беременности

Сроки неонаталъного периода:
· 1 - 14 сутки жизни
· +1 - 28 сутки жизни
· 1 - 6 сутки жизни
· 40 неделя беременности - б сутки жизни
· 40 неделя беременности - 28 сутки жизни

Средняя масса доношенного новорожденного ребенка…
· 2200 — 2400 г.
· 2500 — 2700 г.
· +3000 — 3300 г.
· 2700 — 2900 г.
· 3800 — 4500 г.

Средняя длина доношенного ребенка:
· 45 -46 см.
· 47 - 48 см.
· 49-51 см.
· +52 - 53 см.
· 54 - 55 см.

Какой из перечисленных признаков не характерен для переношенного ребенка:
· Плотные кости черепа
· Снижение тургора
· +Мягкие ушные раковины
· Бледность ладоней, стоп
· Кисть «прачки»

Какая флора составляет в норме микробный пейзаж кишечника новорожденного (первые сутки жизни)
· Бифидумбактерии, лактобактерии, колибактерпи
· +Кишечник стерилен
· Кишечная палочка, кокки
· Грибковая флора
· Вульгарный протей

Кефалогематома — это кровоизлияние:
· Подкожное.
· +Поднадкостничное
· Субарахноидальное
· Субдуральное
· Внутрисуставное

Зрелость плода определяется:
· Гестационным возрастом.
· Массой тела
· Длиной тела
· +Готовностью органов к внеутробному существованию
· Выраженностью рефлексов

8.1.4.Пример ситуационных задач
Ситуационная задача N 1
Врач медицинского пункта был вызван к ребенку 4 лет (вес 20 кг). Жалобы на повышение температуры тела до 39,8 градусов, слабость, недомогание, отсутствие аппетита, потливость, боль в горле при глотании.
Из анамнеза известно, что мальчик заболел 2 дня назад. Заболевание началось остро, с повышения температуры тела, слабости, затем появилась болезненное глотание, ухудшение самочувствия.
Объективно: общее состояние мальчика по заболеванию тяжелое.  Ребенок вялый, капризный. Кожа бледная, влажная. Видимые слизистые розовые, чистые. В зеве при осмотре отмечается увеличение миндалин, их гиперемия, гнойные налеты в лакунах. В подчелюстной области пальпируются увеличенные, умеренно болезненные лимфоузлы. В легких выслушивается везикулярное дыхание, перкуторно определяется легочный звук. Тоны сердца ясные, ритмичные, ЧСС=136 в минуту. Пульс ритмичный, удовлетворительных качеств. Живот при пальпации мягкий, безболезненный. Печень и селезенка не увеличены. Физиологические отправления в норме.
Эталоны ответов к ситуационной задачи N1
1.Выделить ведущий клинический синдром?
Гипертермический синдром.
2.Предварительный диагноз, обоснуйте его?
Лакунарная ангина.
3.Возможные осложнения?
Заглоточный абсцесс, гнойный регионарный лимфоаденит.
4.Выши действия в условиях МП, их последовательность?
-антипиретическая терапия: внутримышечно вводится литическая смесь (50% раствор анальгина в разовой дозе 0,4 мл, 2% раствор папаверина 0,4 мл, 1% раствор димедрола 0,4 мл). Физические методы охлаждения: обнажение тела ребенка, наложение влажного полотенца на лоб, пузырь со льдом к голове, лед по ходу магистральных сосудов, обдувание вентилятором, обтирание тела ребенка полуспиртовым раствором, клизма с прохладной водой (18 градусов). Контроль за эффективностью мероприятий через 20 минут. Снижать температуру тела не ниже 37,5 градусов.
-оральная детоксикация: обильное питье (минеральная вода, слегка сладкий чай, ягодные морсы, разведенный фруктовый сок).
-парентеральнаядетоксикация: внутривенно струйно медленно вводится 20% раствор глюкозы 40,0 мл вместе с аскорбиновой кислотой 5% раствор-1,0 мл и кокарбоксилазой 50 мг.
-местное лечение: орошение слизистой оболочки зева и миндалин аэрозолью "Ингалипт" или обработка их раствором Люголя, при отсутствии их, полоскание зева раствором фурацилина или пищевой соды.
-антибактериальная терапия: ампициллин, оксациллин внутрь в разовой дозе 0,5 х 4 раза в день.
-при отсутствии возможности лечения и врачебного наблюдения в домашних условиях проводится госпитализация в инфекционное отделение детской больницы.
5.Наметьте план обследования и лечения в условиях инфекционной больницы.
-взятие мазка из зева на ВД, общий анализ крови и мочи, консультация врача-оториноларинголога.
-антибиотикотерапия: внутримышечно ампициллин по 500 Т ЕД 4 раза в день.
-продолжение антипиретической и дезинтоксикационной терапии.
-продолжение местного лечения тонзиллита.


Ситуационная задача N2
Врач медицинского пункта пришел к больному ребенку домой (возраст 4 года, вес 20 кг). У мальчика отмечается повышение температуры тела до 38,2 градусов, грубый лающий кашель, учащенное дыхание, чиханье, слизистые выделения из носа.
Из анамнеза известно, что ребенок заболел около суток назад. Заболевание началось с чиханья, слизистых выделений из носа,  покашливания,. Затем повысилась температура тела, кашель усилился, приобрел грубый, лающий характер. Около часа назад на фоне сухого кашля появилось учащенное затрудненное дыхание.
Объективно: общее состояние ребенка тяжелое, возбужден, капризен. Кожные покровы бледные, чистые. Видимые слизистые розовые, влажные. В зеве отмечается гиперемия задней стенки глотки, дужек, миндалин. Наблюдаются явления ринита. Аускультативно в легких жесткое дыхание, выслушиваются проводные хрипы. Дыхание шумное, с участием вспомогательной мускулатуры, вдох затруднен. Частота дыхания 40 в 1 минуту. Перкуторно определяется тимпанический звук. Тоны сердца ясные, ритмичные, ЧСС=118 в 1 минуту. Пульс ритмичный, удовлетворительных качеств. Живот при пальпации мягкий, безболезненный. Печень и селезенка не увеличены. Физиологические отправления в норме.
Эталоны ответов к ситуационной задачи N 2
1.Выделите ведущий клинический синдром?
Синдром острой дыхательной недостаточности.
2.Предварительный диагноз, обоснуйте его?
Острая респираторная вирусная инфекция, острый ларинготрахеит, стеноз гортани II степени.
3.Возможные осложнения?
Асфиксия, гипоксическая кома.
4.Ваши действия в условиях МП, их последовательность?
-седативная терапия: внутримышечное введение седуксена или реланиума в разовой дозе 2,0 мл.
-противовоспалительная терапия: преднизолон (1 мг/кг массы тела) 20 мг.
-десенсибилизирующая терапия: димедрол или супрастин в разовой дозе 0,4 мл.
-спазмолитическая терапия: папаверин 2% раствор в разовой дозе 0,4 мл.
-оральнаядетоксикация: обильное пиье  в виде теплой минеральной воды типа "Боржоми", горячее молоко со сливочным маслом, теплый чай.
-ингаляционная терапия: паровые ингаляции.
-обязательная госпитализация в отделение интенсивной терапии детской больницы в сопровождении врача.
5.Наметьте план обследования и лечения в отделении интенсивной терапии детской больницы.
-забор мазка из зева на БД, общий анализ крови и мочи, консультация реаниматолога и врача оториноларинголога.
-ингаляционная терапия: ингаляции с физиологическим раствором натрия хлорида по 10 минут через каждые 2 часа.
-противовоспалительная терапия: преднизолон из расчета 2 мг/кг массы тела ребенка в сутки, по 20 мг утром и вечером внутримышечно.
-десенсибилизирующая терапия: димедрол или супрастин по 0,4 мл в/м 2 раза в день.
-спазмолитическая терапия: папаверин 2% раствор по 0,4 мл 2 раза в день.
-парентеральная детоксикация: внутривенно струйно медленно вводится 10% раствор глюкозы 200,0 мл, аскорбиновая кислота 5% -1,0 мл, кокарбоксилаза 50 мг, 7,5% раствор калия хлорида 20,0 мл, реополиглюкин 200,0 мл, раствор Рингера 200,0 мл.
-контроль за диурезом.
-оральнаядетоксикация в виде обильного теплого питья в объеме до 1,5 литров в сутки.
-откашливающие средства: отвар травы термопсиса, отвар корня алтея, отвар травы "мать и мачеха", отвар травы подорожника.

Ситуационная задача N3
К врачу медицинского пункта доставлен ребенок 10 месяцев (вес 10 кг), находящейся в тяжелом состоянии.
При опросе матери удалось установить, что ребенок заболел 2 дня назад. Заболевание началось с повышения температуры тела до субфебрильных цифр, небольшого серозного выделения из носа, катарального конъюнктивита. Затем состояние ребенка ухудшилось, температура тела повысилась до 39,5 градусов, ребенок стал вялый, отказывался от еды, появилась рвота не связанная с приемом пищи и воды, однократно клонико-тонические судороги.
Объективно: при осмотре общее состояние ребенка тяжелое. Вялый, плачет. Температура тела 39,2 градуса. Ребенок лежит на спине с вытянутыми вдоль туловища руками и согнутыми в коленных и тазобедренных суставах ногами. Отмечается запрокидывание головы назад, выбухание большого родничка, временами возникают судорожные подергивания конечностей. Кожные покровы бледные, сухие. Видимые слизистые чистые, розовые. В зеве умеренная гиперемия задней стенки глотки. В легких выслушивается пуэрильное дыхание, хрипов нет. Перкуторно определяется легочный звук. При аускультации тоны сердца приглушены, ритмичные, ЧСС=138 в минуту. Живот мягкий, безболезненный при пальпации. Печень и селезенка не увеличены. Мочится мало, моча прозрачная, желтого цвета. Стул был  один раз за последние два дня оформленный.
Эталоны ответов к задаче N 3
1.Выделить ведущий клинический синдром?
Судорожный синдром.
2.Предварительный диагноз, обоснуйте его?
Менингит.
3.Возможные осложнения?
Инфекционно-токсический шок, острая надпочечниковая недостаточность.
4.Ваши действия в условиях МП, их последовательность?
-противосудорожная терапия: седуксен 0,5-0,7 мл внутримышечно, если через 10-15 минут судорожный синдром не купируется, то назначается дроперидол в разовой дозе 10 мг/кг массы тела (1,0 мл) внутримышечно.
-дегидратационная терапия: лазикс (2 мг/кг массы тела) 20 мг в/м.
-антипиретическая терапия: 50% раствор анальгина-0,2 мл, 2% раствор папаверина-0,2 мл в/м, физические методы охлаждения (холод на голову, холод на магистральные сосуды, обтирание тела ребенка полуспиртовым раствором, обдувание вентилятором).
-антибактериальная терапия: ампициллин 500 Т ЕД в/м или антибиотики цефалоспоринового ряда.
-срочная госпитализация в отделение интенсивной терапии детской больницы в сопровождении врача.
5.Наметьте план обследования и лечения в отделении интенсивной терапии детской больницы.
-лечебно-диагностическая люмбальная пункция с последующим посевом ликвора на флору, чуствительность к антибиотикам, на биохимическое исследование. Общий анализ крови, мочи, анализ крови на КЩР, основные электролиты, глюкозу, общий белок, белковые фракции, остаточный азот, креатинин, билирубин.
-консультация врача невропатолога, реаниматолога.
-катетаризация центральной или периферической вены.
-дезинтоксикационная терапия: 20% раствор альбумина 100,0 мл, 10% раствор глюкозы 300,0 мл с 7,5% раствором калия хлорида 10,0 мл, реополиглюкин 200,0 мл, аскорбиновая кислота 5%-2,0 мл, кокарбоксилаза 50 мг внутривенно капельно в течение суток, под контролем диуреза.
-дегидратационная терапия: лазикс 20 мг в/м 2 раза в день.
-антибактериальная терапия: цефалоспориновые антибиотики, проникающие через гематоэнцефалический барьер по 500 Т ЕД 2 раза в день в/в.

Ситуационная задача N 4
На приеме у врача медицинского пункта находится мать с ребенком в возрасте 5 лет с жалобами на возникший у мальчика отек в области лица, вялость, общую слабость, недомогание.
При опросе врачом установлено, что заболевание у ребенка возникло несколько часов назад. Вскоре после употребления в пищу цитрусовых появилась одутловатость лица, которая затем сменилась его отеком. В анамнезе у ребенка  отмечается пищевая аллергия.
Объективно: При осмотре общее состояние ребенка тяжелое. Вялый. На лице определяется ограниченный отек кожи и подкожной клетчатки, который распространяется на губы, веки и щеки. Кожа на месте отека бледная, холодная на ощупь. Область отека безболезненная при пальпации, зуда кожи нет. При осмотре полости рта и зева слизистая розовая, влажная, не отечная. Голос у ребенка не изменен. В легких дыхание везикулярное, ЧД=24 в минуту. Аускультативно тоны сердца ясные, ритмичные, ЧСС=98 в минуту. Пульс ритмичный, удовлетворительных качеств. Живот при пальпации мягкий, безболезненный. Печень и селезенка не увеличены. Физиологические отправления в норме.

Эталоны ответов к ситуационной задаче N 4.
1.Выделить ведущий клинический синдром?
Острая аллергическая реакция.
2.Предварительный диагноз, обоснуйте его?
Отек Квинке.
3.Возможные осложнения?
Острый отек гортани, асфиксия.
4.Ваши действия в условиях МП, их последовательность?
-прекращение поступления возможных аллергенов в организм ребенка.
-введение одного из перечисленных антигистаминных препаратов: димедрол, супрастин, тавегил в разовой дозе 0,5 мл в/м, по возможности в/в.
-противовоспалительная терапия: преднизолон в разовой дозе 1-2 мг/кг массы тела ребенка (20-40 мг).
-препараты кальция: кальция глюконат 0,25 г внутрь однократно.
-внутрь активированный уголь.
-госпитализация в отделение интенсивной терапии детской больницы в сопровождении врача.
5.Наметьте план обследования и лечения в отделении интенсивной терапии детской больницы.
-общий анализ крови, мочи, консультация врача оториноларинголога.
-гипоаллергенная диета.
-проведение десенсибилизирующей терапии: преднизолон в разовой дозе 1 мг/кг массы тела 2 раза в день в/м, антигистаминные препараты-димедрол, супрастин, тавегил 0,5 мл 2 раза в день в/м., кальция глюконат 0,25 г 2 раза в день внутрь.
-обильное питье в виде кипяченой воды, минеральной воды, слабого чая.

Ситуационная задача N 5
	К врачу медицинского пункта доставлен ребенок 3 месяцев (вес 6 кг), находящейся в тяжелом состоянии,  с высокой температурой тела, рвотой и судорожными подергиваниями конечностей.
	Из анамнезаудалось установить, что мальчик заболел остро. Появились слизистые выделения из носа, чиханье, редкий сухой кашель, беспокойство, которое вскоре сменилось вялостью, заторможенностью, температура тела , повысилась до 39,8 градусов. На фоне высокой температуры появилась рвота, а затем судорожные подергивания конечностей. Ребенок находится на диспансерном наблюдении у невропатолога по поводу перинатального повреждения центральной нервной системы.
Объективно:
При осмотре общее состояние тяжелое, вялый. Менингиальные симптомы отрицательные. Большой родничок выбухает.Сухожильные рефлексы высокие, очаговой патологической симптоматики со стороны ЦНС нет. Кожные покровы бледные с мраморным рисунком. В зеве определяется гиперемия задней стенки глотки, дужек. Из носа светлые слизистые выделения. Видимые слизистые оболочки чистые, розовые. В легких дыхание жесткое, хрипов нет, ЧД=66 в минуту. Аускультативно тоны сердца приглушены, тахикардия до 164 в минуту. Живот мягкий, безболезненный при пальпации. Печень и селезенка не увеличены. Стул был 1 раз в течение суток, оформленный.
Эталоны ответов к ситуационной задаче N 5
1.Выделить ведущий клинический синдром?
Нейротоксический синдром.
2.Предварительный диагноз, обоснуйте его?
Острая респираторная вирусная инфекция.
3.Возможные осложнения?
Гипоксическая кома, острая надпочечниковая недостаточность.
4.Ваши действия в условиях МП, их последовательность?
-антипиретики ( 50% раствор анальгина 0,2 мл+2% раствор папаверина 0,2 мл+1% раствор димедрола 0,2 мл в/м), физические методы охлаждения ребенка (холод на голову и крупные сосуды, обтирание тела полуспиртовым раствором, обдувание вентилятором).
-противосудорожная терапия-реланиум или седуксен 0,5% раствор 0,5 мл в/м.
-дегидратационная терапия -лазикс 10 мг в/м.
-детоксикационнаятерапия-внутривенное медленное введение 10% раствора глюкозы 20,0 мл вместе с 5% раствором аскорбиновой кислоты и 50 мг Ячкокарбоксилазы.
-преднизолон в/м из расчета 2-3 мг/кг массы тела (20 мг).
-теплое питье внутрь в виде минеральной воды, слабого чая, ягодных морсов.
-срочная госпитализация в отделение интенсивной терапии детской больницы в сопровождении врача.
5.Наметьте план обследования и лечения в отделении интенсивной терапии детской больницы.
-лечебно-диагностическая люмбальная пункция с последующим посевом ликвора на флору, чуствительность к антибиотикам, проведением биохимического исследования.
-осмотр врачом-реаниматологом, невропатологом.
-общий анализ крови, мочи, анализ крови на основные электролиты, глюкозу, общий белок и белковые фракции, остаточный азот, креатинин, билирубин.
-катетаризация центральной вены.
-проведение детоксикации с дегидратацией (в/в капельно вводится 20% раствор альбумина 60 мл, 10% раствор глюкозы 200,0 мл, раствор Рингера 200,0 мл с 5% раствором вит.С 2,0 мл, кокарбоксилаза 50 мг, 5% раствор калия хлорида 6,0 мл, лазикс в/в струйно 10 мг, преднизолон по 10 мг 4 раза в день, через 6 часов).
-антипиретики-50% раствор анальнина 0,2мл +2% раствор папаверина 0,2 мл в/м через 4 часа до снижения температуры тела не ниже 37,5 градусов, в сочетании с физическими методами охлаждения.
-почасовой контроль за диурезом.
-антибиотикотерапия-препараты цефалоспоринового ряда в/в 2 раза в день из расчета 100 мг/кг в сутки.

8.2. Виды контроля
Нормативно-методическое обеспечение текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации, обучающихся осуществляется в соответствии с внутренними локальными актами СОГУ, в том числе в соответствии с Положением о БРС оценивания обучающихся очной формы по образовательным программам высшего образования – программам бакалавриата и специалитета в ФГБОУ ВО СОГУ (от 05.03.2018 г., пр.№ 47)

8.2.1. Текущий контроль
Текущий контроль – это непрерывно осуществляемый мониторинг уровня усвоения знаний и формирования умений и навыков в течение семестра или учебного года. Текущий контроль знаний, умений и навыков обучающихся осуществляется в ходе учебных (аудиторных) занятий, проводимых по расписанию. Формами текущего контроля выступают опросы на занятиях, а также короткие задания, выполняемые обучающимися в начале занятия с целью проверки наличия знаний, необходимых для усвоения нового материала или в конце занятия для выяснения степени усвоения изложенного материала. 

8.2.2. Промежуточный контроль
Промежуточный контроль - итоговая оценка знаний обучающихся, осуществляется по накопительной системе суммированием баллов, полученных в процессе текущего и промежуточного контроля.
Форма промежуточного контроля – зачет.
Проведение текущего и промежуточного контроля по дисциплине осуществляется в соответствии с Положением СОГУ.[footnoteRef:1] [1:  Положение о текущем контроле успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся по образовательным программам высшего образования – программам бакалавриата, магистратуры и специалитета в СОГУ.(в последней редакции от 08.07.20 г. Пр.№ 173)] 


БАЛЛЬНАЯ СТРУКТУРА ОЦЕНКИ
	Форма контроля
	Макс. кол-во баллов

	Текущая оценка обучающихся
	50

	Промежуточный контроль
	50

	Итого
	100





Методика формирования результирующей оценки.[footnoteRef:2] [2:  В соответствии с Положением о БРС оценивания обучающихся очной формы по образовательным программам высшего образования – программам бакалавриата и специалитета в ФГБОУ ВО СОГУ (от 05.03.2018 г., пр.№ 47)] 

В ходе рубежной аттестации обучающиеся могут набрать 0-100 баллов, из них:
От 0 до 50 баллов (текущая аттестация) – активная работа за данный период на занятиях
От 0 до 50 баллов (промежуточный контроль) – за устный ответ на зачете обучающийся получает 0-50 баллов.
Результирующая оценка складывается по соответствующей БРС формуле.

ВОПРОСЫ ДЛЯ ПОДГОТОВКИ К ЗАЧЕТУ
(для формирования компетенций ОПК-6; ОПК-9; ПК-6)

1. Преимущества грудного вскармливания.
2. Принципы искусственного вскармливания.
3. Принцип организации питания детей ясельного возраста.
4. Смешанное вскармливание. Время и порядок введения прикормаи дополнительных факторов питания.
5. Адаптированные смеси для питания детей раннего возраста. Преимущества кормления грудным молоком.
6. Принципы организации питания детей школьного возраста.
7. Молозиво и его роль в питании новорожденного ребенка. Преимущества раннего прикладывания к груди.
8. Показания и сроки для введения прикормов у детей грудного возраста.
9. Роль витаминов и микроэлементов в питании детей раннего возраста и в развитии зубочелюстной системы.
10. Принципы организации питания детей от года до 3-х лет.
11. Особенности грудного возраста. Время и порядок прорезывания зубов.
12. Особенности пубертатного возраста. Вегетососудистая дистония, особенности клиники. Режим и методы наблюдения.
13. Особенности и характер патологии дошкольного периода.
14. Период ясельного возраста. Особенности патологии. Развитие зубочелюстной системы.
15. Периоды детского возраста.
16. Физическое и нервно-психическое развитие детей грудного периода. Порядок прорезывания зубов. Факторы, влияющие на развитие и воспитание ребенка.
17. Железодефицитные анемии у детей раннего возраста. Этиология, клиника, диагностика, лечение, профилактика. Влияние дефицитных состоянии в питании на развитие ребенка раннего возраста.
18. Гипотрофия. Причины развития. Клиника, лечение.
19. Рахит и его роль в формировании зубочелюстной системы ребенка. Специфическая и неспецифическая профилактика.
20. Принципы неспецифической и специфической профилактики рахита.
21. Рахит у детей: клиника, диагностика. Рахит и развитие зубочелюстной системы.
22. Острые респираторные заболевания у детей. Этиология. Особенности клиники. Диагностика. Лечение. Профилактика.
23. Клиника острого бронхита у детей.
24. Острые пневмонии у детей раннего возраста. Этиология, клиника, диагностика, лечение.
25. ОРВИ у детей. Особенности клиники, принципы лечения.
26. Острые пневмонии у детей первых лет жизни. Клиника, диагностика,
27. Пиелонефрит. Этиология. Роль хронических очагов инфекции. Клиника, лечение.
28. Тактика врача-стоматолога в процессе наблюдения и лечения детей с болезнями почек.
29. Острый и хронический гломерулонефрит. Клиника, диагностика, этапное лечение и наблюдение за больным гломерулонефритом.
30. Клиника, этиология ревматизма. Понятие о степени активности ревматизма.
31. Особенности клиники ревматизма в детском возрасте. Диагностика, лечение, профилактика.
32. Кардиальные и экстракардиальные проявления ревматизма у детей. Первичная и вторичная профилактика ревматизма.
33. Клинико-лабораторная диагностика ревматизма. Тактика врача-стоматолога в период диспансерного наблюдения больного ревматизмом.
34. Роль хронических очагов инфекции зубочелюстной системы в развитии неревматических поражений сердца у детей. Клиника, диагностика, лечение бактериального эндокардита.
35. Неревматические миокардиты у детей. Этиология. Клиника. Лечение.
36. Тактика врача-стоматолога при наблюдении и лечении ребенка, больного гемофилией.
37. Тактика стоматолога при лечении стоматологических заболеваний у детей, страдающих тромбоцитопенической пурпурой.
38. Болезнь Верльгофа. Клиника, лечение и профилактика, наблюдение врача-стоматолога.
39. Геморрагический васкулит. Роль хронических очагов инфекции в развитии заболевания. Клинические формы. Лечение и диспансерное наблюдение. Тактика врача-стоматолога.
40. Гемофилия. Клинико-лабораторная диагностика. Принципы лечения. Тактика стоматолога при лечении и диспансерном наблюдении больного с гемофилией.
41. Хроническая патология пищеварительного тракта у детей старшего возраста.
30. Дискинезии желчевыводящих путей. Клиника, диагностика, лечение, профилактика.
31. Хронический гастродуоденит. Клиника, диагностика, лечение. Тактика наблюдения врача-стоматолога.
32. Кишечный токсикоз у детей раннего возраста. Клиника. Принципы лечения.
33. Острые желудочно-кишечные заболевания у детей раннего возраста. Этиология, патогенез, клиника, лечение.
34. Профилактика острых желудочно-кишечных заболеваний у детей раннего возраста.
35. Роль одонтогенной инфекции в патологии детского возраста. Бактериальный эндокардит. Этиология. Клиника. Диагностика.
36. Оказание неотложной помощи при анафилактическом шоке.
37. Неотложная помощь при гипертермии у детей.
38. Неотложная помощь при острой сердечно-сосудистой недостаточности.
39. Неотложная помощь при судорогах.
40. Оказание неотложной помощи при острой надпочечниковой недостаточности.
41. Неотложная помощь при гипогликемической коме у детей.
42. Оказание неотложной помощи при бронхообструктивном синдроме.

Оценивание ответа обучающихся на зачете
	Характеристика ответа
	баллы

	Дан полный, развернутый ответ на поставленный вопрос, показана совокупность осознанных знаний об объекте, проявляющаяся в свободном оперировании понятиями, умении выделить существенные и несущественные его признаки, причинно-следственные связи. Знание об объекте демонстрируется на фоне понимания его в системе данной науки и междисциплинарных связей. Ответ формулируется в терминах науки, изложен литературным языком, логичен, доказателен, демонстрирует авторскую позицию обучающегося.
	46-50

	Дан полный, развернутый ответ на поставленный вопрос, показана совокупность осознанных знаний об объекте, доказательно раскрыты основные положения темы; в ответе прослеживается четкая структура, логическая последовательность, отражающая сущность раскрываемых понятий, теорий, явлений. Знание об объекте демонстрируется на фоне понимания его в системе данной науки и междисциплинарных связей. Ответ изложен литературным языком в терминах науки. Могут быть допущены недочеты в определении понятий, исправленные обучающимя самостоятельно в процессе ответа.
	41-45

	Дан полный, развернутый ответ на поставленный вопрос, показано умение выделить существенные и несущественные признаки, причинно-следственные связи. Ответ четко структурирован, логичен, изложен в терминах науки. Однако допущены незначительные ошибки или недочеты, исправленные обучающимся с помощью «наводящих» вопросов преподавателя.
	36-40

	Дан полный, но недостаточно последовательный ответ на поставленный вопрос, но при этом показано умение выделить существенные и несущественные признаки и причинно-следственные связи. Ответ логичен и изложен в терминах науки. Могут быть допущены 1–2 ошибки в определении основных понятий, которые обучающийся затрудняется исправить самостоятельно.
	31-35

	Дан недостаточно полный и недостаточно развернутый ответ. Логика и последовательность изложения имеют нарушения. Допущены ошибки в раскрытии понятий, употреблении терминов. Обучающийся не способен самостоятельно выделить существенные и несущественные признаки и причинно-следственные связи. Обучающийся может конкретизировать обобщенные знания, доказав на примерах их основные положения только с помощью преподавателя. Речевое оформление требует поправок, коррекции.
	26-30

	Дан неполный ответ, логика и последовательность изложения имеют существенные нарушения. Допущены грубые ошибки при определении сущности раскрываемых понятий, теорий, явлений, вследствие непонимания обучающимся их существенных и несущественных признаков и связей. В ответе отсутствуют выводы. Умение раскрыть конкретные проявления обобщенных знаний не показано. Речевое оформление требует поправок, коррекции.
	21-25

	Дан неполный ответ, представляющий собой разрозненные знания по теме вопроса с существенными ошибками в определениях. Присутствуют фрагментарность, нелогичность изложения. Обучающийся не осознает связь данного понятия, теории, явления с другими объектами дисциплины. Отсутствуют выводы, конкретизация и доказательность изложения. Речь неграмотная. Дополнительные и уточняющие вопросы преподавателя не приводят к коррекции ответа обучающегося не только на поставленный вопрос, но и на другие вопросы дисциплины.
	1-20

	Не получены ответы по базовым вопросам дисциплины.
	0



Показатели и критерии оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания
	Уровень сформированности компетенций

	«Минимальный уровень не достигнут» (менее 55 баллов)
Компетенции не сформированы.

Знания отсутствуют, умения и навыки не сформированы.
	«Минимальный уровень»(56-70 баллов)
Компетенции сформированы.

Сформированы базовые структуры знаний.
Умения фрагментарны и носят репродуктивный характер.
Демонстрируется низкий уровень самостоятельности практического навыка.
	«Средний уровень»(71-85 баллов)
Компетенции сформированы.

Знания обширные, системные.
Умения носят репродуктивный характер, применяются к решению типовых заданий.
Демонстрируется достаточный уровень самостоятельности устойчивого практического навыка.
	«Высокий уровень»(86-100 баллов) 
Компетенции сформированы.

Знания твердые, аргументированные, всесторонние.
Умения успешно применяются к решению как типовых, так и нестандартных творческих заданий.
Демонстрируется высокий уровень самостоятельности, высокая адаптивность практического навыка

	Описание критериев оценивания

	Обучающийся демонстрирует:
- существенные пробелы в знаниях учебного материала;
- допускаются принципиальные ошибки при ответе на основные вопросы билета, отсутствует знание и понимание основных понятий и категорий;
- непонимание сущности дополнительных вопросов в рамках заданий билета;
- отсутствие умения выполнять практические задания, предусмотренные программой дисциплины;
- отсутствие готовности (способности) к дискуссии и низкую степень контактности.
	Обучающийся демонстрирует:
- знания теоретического материала;
- неполные ответы на основные вопросы, ошибки в ответе, недостаточное понимание сущности излагаемых вопросов;
- неуверенные и неточные ответы на дополнительные вопросы;
- недостаточное владение литературой, рекомендованной программой дисциплины;
- умение без грубых ошибок решать практические задания, которые следует выполнить.
	Обучающийся демонстрирует:
- знание и понимание основных вопросов контролируемого объема программного материала;
- твердые знания теоретического материала.
-способность устанавливать и объяснять связь практики и теории, выявлять противоречия, проблемы и тенденции развития;
- правильные и конкретные, без грубых ошибок, ответы на поставленные вопросы;
- умение решать практические задания, которые следует выполнить;
- владение основной литературой, рекомендованной программой дисциплины; 
- наличие собственной обоснованной позиции по обсуждаемым вопросам.
Возможны незначительные оговорки и неточности в раскрытии отдельных положений вопросов билета, присутствует неуверенность в ответах на
	Обучающийся демонстрирует:
- глубокие, всесторонние и аргументированные знания программного материала;
- полное понимание сущности и взаимосвязи рассматриваемых процессов и явлений, точное знание основных понятий в рамках обсуждаемых заданий;
- способность устанавливать и объяснять связь практики и теории;
- логически последовательные, содержательные, конкретные и исчерпывающие ответы на все задания билета, а также дополнительные вопросы экзаменатора;
- умение решать практические задания;
- свободное использование в ответах на вопросы материалов рекомендованной основной и дополнительной литературы.

	Оценка
«неудовлетворительно» /незачтено
	Оценка «удовлетворительно» / «зачтено»
	Оценка «хорошо» / «зачтено»
	Оценка «отлично» / «зачтено»



9. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ).
а)	основная литература:
1. Кильдиярова, Р. Р. Педиатрия. История болезни : учеб. пособие / Р. Р. Кильдиярова, В. И. Макарова, Р. М. Файзуллина. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 96 с. - ISBN 978-5-9704-3716-2. - Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970437162.html
2. Геппе, Н. А. Детские болезни : учебник / Геппе Н. А. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 760 с. - ISBN 978-5-9704-4470-2. - Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970444702.html
3. Калмыкова, А. С. Педиатрия. Основы ухода за больными : учебник / под ред. А. С. Калмыковой. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 320 с. - ISBN 978-5-9704-3703-2. - Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970437032.html

б)	дополнительная литература;
1. Кильдиярова, Р. Р. Пропедевтика детских болезней : учебник / под ред. Р. Р. Кильдияровой, В. И. Макаровой. - 2-е изд. , испр. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2017. - 520 с. - ISBN 978-5-9704-4144-2. - Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970441442.html
2. Калмыкова, А. С. Пропедевтика детских болезней : учебник / под ред. Калмыковой А. С. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 768 с. - ISBN 978-5-9704-4384-2. - Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970443842.html
3. Педиатрия: сборник тестовых заданий по педиатрии для студентов лечебного факультета : учебно-методическое пособие в 2 частях / Т.Н. Углева, Н.В. Трегуб. - Ч. I. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/06-COS-2405.html

в)	программное обеспечение и Интернет-ресурсы;
Обеспечен доступ к современным профессиональным базам данных, информационным справочным и поисковым системам (библиотека СОГУ):
1. Электронная библиотека диссертации и авторефератов РГБ (ЭБД РГБ) (https://dvs.rsl.ru). 
2. ЭБС «Университетская библиотека online» (https://biblioclub.ru).  
3. ЭБС «Научная электронная библиотека eLibrary.ru» (http://elibrary.ru.) 
4. Универсальная баз данных EastView (https://dlib.eastview.com). Логин: Khetagurov; Пароль: Khetagurov
5. ЭБС «Консультант студента». http://www.studentlibrary.ru
6. ЭБС «Юрайт» - образовательная среда, включающая виртуальный читальный зал учебников и учебных пособий от авторов из ведущих вузов России по всем направлениям и специальностям (www.biblio-online.ru)
7. Информационно-правовой портал «Гарант» (http://www.garant.ru/).
	8. Справочная правовая система Консультант Плюс (http://www.consultant.ru/).

Состав лицензионного и свободно распространяемого программного обеспечения, в том числе отечественного производства

	№ п/п
	Наименование
	№ договора (лицензия)

	1. 
	Windows 7 Professional

	№ 4100072800  Microsoft Products (MPSA) от 04.2016 г.

	2. 
	OfficeStandard 2016
	№ 4100072800  Microsoft Products (MPSA) от 04.2016 г.

	3. 
	Антивирусное программное обеспечение KasperksyTotalSecurity
	№17E0-180222-130819-587-185 от 26.02. 2018 до 14.03.2019 г, продлена до 2021 г.

	4. 
	Программа для ЭВМ «Банк вопросов для контроля знаний»
	Разработка СОГУ Свидетельство о государственной регистрации программы для ЭВМ №2015611829 от 06.02.2015 г. (бессрочно)

	5. 
	CiscoWebex- Система проведения вебинаров. 
	ООО Айстекдоговор № Д83-2020 от 10.08.2020-10.08.2021 г.

	6. 
	Система поиска текстовых заимствований «Антиплагиат.ВУЗ»
	№795 от 26.12.2020 (действителен до  30.12.2021г) с ЗАО «Анти-Плагиат»

	7. 
	Программное обеспечение для редактирования химических формул IsisDraw
	Свободное программное обеспечение(бессрочно)

	8. 
	Система тестирования SunravWEBClass
	№468 от 03.12.2013 ИП Сунгатулин Р.Т.(бессрочно)



	1. 
	Электронная библиотека диссертации и авторефератов РГБ(ЭБД РГБ) 
	https://dvs.rsl.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ

	2. 
	ЭБС"Университетская библиотека ONLINE"       

	https://biblioclub.ru
 Требуется регистрация в библиотеке СОГУ

	3. 
	 ЭБС «Научная электронная библиотека eLibrary.ru»  

	http://elibrary.ru.  
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ

	4. 
	Универсальная баз данных EastView
	https://dlib.eastview.com
Логин: Khetagurov; Пароль: Khetagurov

	5. 
	ЭБС «Консультант студента» Студенческая электронная библиотека по медицинскому и фармацевтическому образованию, а также по естественным и точным наукам в целом.       
	http://www.studentlibrary.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ


	6. 
	ЭБС «Юрайт» - образовательная среда, включающая виртуальный читальный зал учебников и учебных пособий от авторов из ведущих вузов России по всем направлениям и специальностям  
	www.biblio-online.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ




10. МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОСНАЩЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ
Учебные аудитории для проведения занятий семинарского типа, групповых и индивидуальных консультаций, текущего контроля и промежуточной аттестации, а также самостоятельной работы обучающихся: преподавательский стол, стул, столы и стулья для обучающихся, кафедра, классная доска, интерактивное оборудование (ноутбук, проектор, интерактивная доска). Наборы мультимедийных наглядных материалов (плакаты).
Программное обеспечение: MicrosoftWindows 7 Professional;  MicrosoftOfficeStandard 2016; 7-zip; WinRAR; AdobeAcrobatReader;  STDUViewer; MozillaFirefox; GoogleChrome; KasperskySecurityCloud); Система тестирования SunravWEBClass (Бессрочное ПО); Программное обеспечение для редактирования химических формул IsisDraw (Бессрочное ПО); Консультант плюс;Система поиска текстовых заимствований «Антиплагиат.ВУЗ»; Программа для ЭВМ «Банк вопросов для контроля знаний»; Гарант; CiscoWebex;  демонстрационные и учебно-наглядные пособия (видеопрезентация).
Лаборатории: компьютерные классы для проведения текущего контроля и промежуточной аттестации, а также самостоятельной работы обучающихся: Мебель: столы, парты, стулья ; доска магнитно-маркерная Silwerhof, интерактивная доска IQBoardPS080 со встроенным проектором NECU250 X, мультимедийный проектор BenQ MX 501, компьютер для офиса в комплект (монитор (АОС Е2550Sda/системный блок ), сетевой фильтр, микрофон, колонки, комплект мультимедийных презентаций., лазерная указка
Библиотека, в том числе читальный зал: столы и стулья для обучающихся, компьютеры в комплекте (10 рабочих мест) с программным обеспечением, выходом в сеть Интернет и доступом в электронную информационно-образовательную среду СОГУ
Программноеобеспечение: Microsoft Windows 7 Professional;  Microsoft Office Standard 2016; 7-zip; 
WinRAR; Adobe Acrobat Reader;  STDU Viewer; Mozilla Firefox; Google Chrome; Kaspersky Security Cloud); Консультантплюс; Гарант; Cisco Webex;  
ЭБС"Университетская библиотека ONLINE" https://biblioclub.ru
ЭБС «Консультант студента»     http://www.studentlibrary.ru
ЭБС «Юрайт»www.biblio-online.ru
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