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1. Общие положения

1.1. Цель и задачи освоения дисциплины

1.1.1. Цель.

систематизация теоретических знаний, формирование практических навыков и умений по

вопросам организации лечебно-профилактической помощи пациентам, страдающим

ревматическими заболеваниями в условиях амбулаторно-поликлинического звена.

1.1.2. Задачи, решаемые в ходе освоения программы дисциплины:

Сформировать готовность и способность проводить лечебные, реабилитационные и

профилактические мероприятия при ревматических заболеваниях в условиях

амбулаторно-поликлинической помощи.

Систематизировать знания об этиологии, патогенезе, клинических проявлениях

основных ревматических заболеваний.

Развить навыки клинического мышления по диагностике основных ревматических

заболеваний в амбулаторно-поликлинических условиях.

1.2. Место дисциплины в структуре образовательной программы

Дисциплина «Современные аспекты ревматических заболеваний в практике врача

амбулаторно-поликлинического звена» изучается в 11 семестре (ах) и относится к части,

формируемой участниками образовательного процесса, блока Б.1 дисциплины. Является

дисциплиной по выбору.

Общая трудоемкость дисциплины составляет 3.0 з.е.

Для успешного освоения настоящей дисциплины обучающиеся должны освоить следующие

дисциплины: Иммунология; Акушерство и гинекология; Неврология, нейрохирургия и

медицинская генетика; Пропедевтика внутренних болезней; Фармакология; Нормальная

физиология; Биология; Клиническая фармакология; Дерматовенерология; Эндокринология;

Профессиональные болезни; Правоведение; Поликлиническая терапия; Лучевая диагностика;

Госпитальная терапия; Гигиена; Анатомия человека; Патологическая анатомия, клиническая

патологическая анатомия; Патофизиология, клиническая патофизиология; Микробиология,

вирусология; Медицинская реабилитация; Факультетская терапия; Латинский язык;

Психиатрия, медицинская психология; Офтальмология; Гистология, эмбриология, цитология;

Биоэтика; Клиническая практика терапевтического, хирургического, акушерско-

гинекологического профиля; Поликлиническая практика; Основы практических навыков

диагностического профиля.

Знания, умения и опыт практической деятельности, приобретенные при освоении настоящей

дисциплины, необходимы для успешного освоения дисциплин: Подходы к диагностике редких

болезней в терапевтической практике.



1.3. Планируемые результаты освоения дисциплины

Семестр 11

Код и наименование компетенции

Код и наименование 

индикатора достижения 

компетенции

Планируемые результаты освоения дисциплины (модуля)

ПК-2 Способен проводить обследования пациента с целью установления диагноза

ПК-2.ИД3 Формулирует 

предварительный диагноз 

и составляет план 

лабораторных и 

инструментальных 

обследований пациента

 этиологию, патогенез, клинические проявления, Знать:

возможности лабораторно-инструментального обследования в 

амбулаторно-поликлинических условиях с целью установления 

диагноза ревматического заболевания

 формулировать предварительный диагноз и составлять Уметь:

план лабораторных и инструментальных обследований пациента 

с подозрением на ревматическое заболевание

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

формулировки обоснованного предварительного диагноза и 

составления плана лабораторных и инструментальных 

обследований пациента с подозрением на ревматическое 

заболевание

ПК-2.ИД4 Направляет 

пациента на лабораторное 

обследование при наличии 

медицинских показаний в 

соответствии с 

действующими порядками 

оказания медицинской 

помощи, клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 показания для направления на лабораторное Знать:

обследование пациента с подозрением на ревматическую 

патологию в соответствии с действующими стандартами и 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)

 определять показания и направлять пациента с Уметь:

подозрением на ревматическую патологию на лабораторное 

обследование в соответствии с действующими стандартами и 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

направления пациента на лабораторное обследование при 

наличии медицинских показаний в соответствии с 

действующими стандартами и порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения)



ПК-2.ИД5 Направляет 

пациента на 

инструментальное 

обследование при наличии 

медицинских показаний в 

соответствии с 

действующими порядками 

оказания медицинской 

помощи, клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 показания для направления на инструментальное Знать:

обследование пациента с подозрением на ревматическую 

патологию в соответствии с действующими стандартами и 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)

 определять показания и направлять пациента с Уметь:

подозрением на ревматическую патологию на инструментальное 

обследование в соответствии с действующими стандартами и 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

направления пациента на инструментальное обследование при 

наличии медицинских показаний в соответствии с 

действующими стандартами и порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

ПК-2.ИД8 Проводит 

дифференциальную 

диагностику с другими 

заболеваниями

/состояниями, в том числе 

неотложными

 критерии диагноза основных ревматических заболеваний, Знать:

принципы дифференциальной диагностики ревматических 

заболеваний с другими заболеваниями/состояниями, в том числе 

неотложными

 проводить дифференциальную диагностику Уметь:

ревматических заболеваний с другими заболеваниями

/состояниями, в том числе неотложными

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

проведения дифференциальной диагностики ревматических 

заболеваний с другими заболеваниями/состояниями, в том числе 

неотложными



ПК-2.ИД9 Устанавливает 

диагноз с учетом 

действующей 

международной 

статистической 

классификации болезней и 

проблем, связанных со 

здоровьем

 критерии диагноза основных ревматических заболеваний; Знать:

действующую международную статистическую классификацию 

болезней и проблем, связанных со здоровьем

 устанавливать диагноз в соответствии с критериями Уметь:

диагноза и с учетом действующей международной 

статистической классификации болезней и проблем, связанных 

со здоровьем

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

постановки клинического диагноз с учетом действующей 

международной статистической классификации болезней и 

проблем, связанных со здоровьем

ПК-3 Способен назначить лечение и контролировать его эффективность и безопасность

ПК-3.ИД1 Разрабатывает 

план лечения заболевания 

или состояния с учетом 

диагноза, возраста и 

клинической картины в 

соответствии с 

действующими порядками 

оказания медицинской 

помощи, клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 действующие стандарты и порядки оказания Знать:

медицинской помощи, клинические рекомендации (протоколы 

лечения) по наиболее часто встречающимся ревматическим 

заболеваниям; показания и противопоказания к назначению 

основных немедикаментозных и медикаментозных методов 

лечения наиболее распространенных ревматических заболеваний

 разрабатывать план лечения наиболее распространенных Уметь:

ревматических заболеваний с учетом диагноза, возраста и 

клинической картины в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

составления плана лечения наиболее распространенных 

ревматических заболеваний с учетом диагноза, возраста и 

клинической картины в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)



ПК-3.ИД2 Назначает 

лекарственные препараты, 

медицинские изделия и 

лечебное питание с 

учетом диагноза, возраста 

и клинической картины 

болезни и в соответствии 

с действующими 

порядками оказания 

медицинской помощи, 

клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 основные группы лекарственных препаратов, Знать:

используемых в лечении ревматических заболеваний; показания 

и противопоказания к назначению основных групп 

лекарственных препаратов, используемых в лечении 

ревматической патологии; показания и противопоказания к 

использованию медицинских изделий и назначению лечебного 

питания

 назначать лекарственные препараты, медицинские Уметь:

изделия и лечебное питание с учетом диагноза, возраста и 

клинической картины болезни и в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

назначения лекарственных препаратов, медицинских изделий и 

лечебного питания у пациентов с ревматическими 

заболеваниями с учетом диагноза, возраста и клинической 

картины болезни и в соответствии с действующими стандартами 

и порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)

ПК-3.ИД3 Назначает 

немедикаментозное 

лечение с учетом 

диагноза, возраста и 

клинической картины 

болезни в соответствии с 

действующими порядками 

оказания медицинской 

помощи, клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 показания и противопоказания к назначению Знать:

немедикаментозного лечение ревматических заболеваний с 

учетом диагноза, возраста и клинической картины болезни в 

соответствии с действующими стандартами и порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения)

 назначать немедикаментозное лечение при Уметь:

ревматических заболеваниях с учетом диагноза, возраста и 

клинической картины болезни в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

назначения немедикаментозного лечения при ревматических 

заболеваниях с учетом диагноза, возраста и клинической 

картины болезни в соответствии с действующими стандартами и 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)



ПК-3.ИД4 Оценивает 

эффективность и 

безопасность применения 

лекарственных 

препаратов, медицинских 

изделий, лечебного 

питания и иных методов 

лечения

 методы контроля эффективности и безопасности Знать:

применения лекарственных препаратов, медицинских изделий, 

лечебного питания и иных методов лечения ревматических 

заболеваний в амбулаторно-поликлинических условиях

 оценивать эффективность и безопасность применения Уметь:

лекарственных препаратов, медицинских изделий, лечебного 

питания и иных методов лечения ревматических заболеваний в 

амбулаторно-поликлинических условиях

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

методами оценки эффективности и безопасности применения 

лекарственных препаратов, медицинских изделий, лечебного 

питания и иных методов лечения ревматических заболеваний в 

амбулаторно-поликлинических условиях

ПК-3.ИД6 Организует 

персонализированное 

лечение пациента, в том 

числе беременных 

женщин, пациентов 

пожилого и старческого 

возраста, оценка 

эффективности и 

безопасности лечения

 методы организации персонализированного лечение Знать:

пациента с ревматическим заболеванием в амбулаторно-

поликлинических условиях, в том числе беременных женщин, 

пациентов пожилого и старческого возраста, оценки 

эффективности и безопасности лечения

 организовывать персонализированное лечение пациента Уметь:

с ревматическим заболеванием в амбулаторно-поликлинических 

условиях, в том числе беременных женщин, пациентов пожилого 

и старческого возраста, оценка эффективности и безопасности 

лечения

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

организации персонализированного лечения пациента с 

ревматическим заболеванием в амбулаторно-поликлинических 

условиях, в том числе беременных женщин, пациентов пожилого 

и старческого возраста, оценка эффективности и безопасности 

лечения

ПК-4 Способен реализовывать и контролировать эффективность медицинской 

реабилитации пациента, в том числе при реализации индивидуальных программ 

реабилитации или абилитации инвалидов, оценивать способности пациента 

осуществлять трудовую деятельность



ПК-4.ИД4 Направляет 

пациента, нуждающегося 

в медицинской 

реабилитации, к врачу-

специалисту для 

назначения и проведения 

мероприятий 

медицинской 

реабилитации, в том числе 

при реализации 

индивидуальной 

программы реабилитации 

или абилитации 

инвалидов, в соответствии 

с действующими 

порядками оказания 

медицинской помощи, 

клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 показания к направлению пациента с ревматическим Знать:

заболеванием к врачу-специалисту для назначения и проведения 

мероприятий медицинской реабилитации в соответствии с 

действующими стандартами и порядками оказания медицинской 

помощи, клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

 направлять пациента с ревматическим заболеванием к Уметь:

врачу-специалисту для назначения и проведения мероприятий 

медицинской реабилитации в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

направления пациента с ревматическим заболеванием к врачу-

специалисту для назначения и проведения мероприятий 

медицинской реабилитации в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

ПК-5 Способен проводить и осуществлять контроль эффективности мероприятий по 

профилактике, формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому 

просвещению населения



ПК-5.ИД5 Назначает 

профилактические 

мероприятия пациентам с 

учетом факторов риска в 

соответствии с 

действующими порядками 

оказания медицинской 

помощи, клиническими 

рекомендациями 

(протоколами лечения) по 

вопросам оказания 

медицинской помощи с 

учетом стандартов 

медицинской помощи

 методы профилактических мероприятий у пациентам с Знать:

ревматическими заболеваниями или подозрением на них учетом 

факторов риска в соответствии с действующими стандартами и 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими 

рекомендациями (протоколами лечения)

 назначать профилактические мероприятия пациентам с Уметь:

ревматическими заболеваниями или подозрением на них с 

учетом факторов риска в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

назначения и проведения профилактических мероприятий у 

пациентов с ревматическими заболеваниями или подозрением на 

них учетом факторов риска в соответствии с действующими 

стандартами и порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения)

ПК-5.ИД6 Контролирует 

соблюдение 

профилактических 

мероприятий

 методы контроля соблюдения профилактических Знать:

мероприятий

 контролировать соблюдение профилактических Уметь:

мероприятий

 Владеть практическим опытом (трудовыми действиями):

контролировать соблюдение профилактических мероприятий



2.Формы работы обучающихся, виды учебных занятий и их трудоёмкость

Формы работы обучающихся / Виды учебных занятий / 

Формы промежуточной аттестации

Всего 

часов

Распределение часов 

по семестрам

11

Учебные занятия

Контактная работа обучающихся с преподавателем в 

семестре (КР), в т.ч.:

46 46

Лекционное занятие (ЛЗ) 16 16

Клинико-практическое занятие (КПЗ) 26 26

Коллоквиум (К) 4 4

Самостоятельная работа обучающихся в семестре (СРО), 

в т.ч.:

48 48

Подготовка к учебным аудиторным занятиям 48 48

Промежуточная аттестация (КРПА), в т.ч.: 2 2

Зачет (З) 2 2

Общая трудоемкость 

дисциплины (ОТД)

в часах: ОТД = 

КР+СРО+КРПА+СРПА

96 96

в зачетных единицах: ОТД (в 

часах)/32

3.00 3.00



3. Содержание дисциплины

3.1. Содержание разделов, тем дисциплины

11 семестр

№ 

п/п

Шифр 

компетенции

Наименование раздела 

(модуля), темы 

дисциплины

Содержание раздела и темы в 

дидактических единицах

Раздел 1. Общие вопросы ревматологии для врача амбулаторно-поликлинического звена

1 ПК-2.ИД9, 

ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6

Тема 1. Введение в 

ревматологию

Понятие о ревматических заболеваниях. 

Место ревматических заболеваний в 

Международной классификации болезней. 

Регламент организации оказания медицинской 

помощи по профилю «ревматология» 

взрослому населению.

2 ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9

Тема 2. Осмотр больного с 

подозрением на 

ревматическое заболевание

Основные жалобы пациентов с 

ревматическими заболеваниями. Понятие об 

артритах и артралгиях, утренней скованности. 

Методы оценки выраженности боли. 

Фенотипы скелетно-мышечной боли. Навыки 

физикального осмотра пациента с 

подозрением на ревматическое заболевание. 

Методы количественной оценки клинических 

проявлений заболеваний суставов и методики 

их регистрации.

3 ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД9

Тема 3. Диагностика 

ревматических 

заболеваний в амбулаторно-

поликлинических условиях

Методы исследования при подозрении на 

ревматическое заболевание. Принципы 

формулировки диагноза ревматического 

заболевания. Основные индексы активности, 

используемы при формулировке диагноза 

ревматического заболевания.



4 ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4, 

ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6

Тема 4. 

Немедикаментозные и 

медикаментозные методы 

лечения, реабилитация 

пациентов с 

ревматическими 

заболеваниями на 

амбулаторно-

поликлиническом этапе

Основные методы немедикаментозного 

лечения ревматических заболеваний. Понятие 

о базисной терапии. Классификация базисных 

противовоспалительных препаратов, 

используемых в терапии пациентов с 

ревматическими заболеваниями. Методы 

оценки эффективности и безопасности 

применения базисной терапии при 

ревматических заболеваниях. Виды 

медицинской реабилитации при 

ревматических заболеваниях.

Раздел 2. Частные вопросы ревматологии для врача амбулаторно-поликлинического 

звена

1 ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6, 

ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9, 

ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД3, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4

Тема 1. Суставной синдром 

в практике врача 

амбулаторно-

поликлинического звена

Острые и хронические артриты. 

Дифференциальная диагностика при 

моноартикулярных и полиартикулярных 

поражениях. Понятие "красных флагов" при 

суставном синдроме. Клиническая картина 

наиболее распространенных воспалительных 

заболеваний суставов (подагрический артрит, 

ревматоидный артрит, псориатический артрит, 

реактивный артрит и др.). Остеоартрит: 

определение, факторы риска, клиническая 

картина, методы диагностики, 

классификационные критерии остеоартрита 

при различной локализации, 

немедикаментозные и медикаментозные 

методы лечения. Разбор пациентов с 

суставным синдромом различного генеза.



2 ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6, 

ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9, 

ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД3, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4

Тема 2. Боль в спине 

воспалительного и 

невоспалительного 

характера

Клинические методы обследования и 

объективизация при заболеваниях 

позвоночника. Понятие о воспалительной 

боли в спине. Спондилоартриты: определение, 

классификация, клиническая картина, 

лабораторная диагностика (маркеры 

воспаления, HLA-B27), инструментальная 

диагностика (рентгенография, компьютерная 

томография и магнитно-резонансная 

томография позвоночника и крестцово-

подвздошных сочленений), критерии 

диагноза, принципы лечения. Боль в спине 

механического ритма. Остеоартрит 

позвоночника: клиническая картина, 

лабораторная и инструментальная 

диагностика, принципы лечения, препараты, 

используемые в терапии остеоартрита 

позвоночника. Разбор пациентов с 

различными фенотипами боли в спине.

3 ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9, 

ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД3, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4, 

ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6

Тема 3. Метаболические 

заболевания скелета

Остеопороз: этиология, патогенез, 

классификация, клинические проявления, 

лабораторные и инструментальные методы 

исследования состояния костной ткани, 

диагностика, лечение, профилактика. 

Вторичный остеопороз. Остеомаляция.



4 ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9, 

ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД3, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4, 

ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6

Тема 4. Ревматическая 

лихорадка

Острая ревматическая лихорадка: 

современные данные о распространенности, 

этиологии и патогенезе заболевания. 

Принципы диагностики ревматической 

лихорадки. Лечение и первичная/вторичная 

профилактика заболевания.

5 ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6, 

ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9, 

ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД3, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4

Тема 5. Системные 

васкулиты

Системные васкулиты: классификация, 

распространенность различных форм 

васкулитов. Общие принципы диагностики 

системных васкулитов на амбулаторном этапе 

оказания помощи. Дифференциальный 

диагноз основных нозологических форм 

системных васкулитов.

6 ПК-2.ИД3, 

ПК-2.ИД5, 

ПК-2.ИД8, 

ПК-2.ИД4, 

ПК-2.ИД9, 

ПК-3.ИД1, 

ПК-3.ИД2, 

ПК-3.ИД3, 

ПК-3.ИД4, 

ПК-3.ИД6, 

ПК-4.ИД4, 

ПК-5.ИД5, 

ПК-5.ИД6

Тема 6. Системные 

заболевания 

соединительной ткани

Системная красная волчанка: критерии 

постановки диагноза, принципы 

формулировки диагноза, тактика врача на 

амбулаторном этапе при подозрении на СКВ. 

Системная склеродермия: диагностика ранней 

формы заболевания, дифференциальный 

диагноз синдрома Рейно. Идиопатические 

воспалительные миопатии: классификация, 

диагностические критерии, принципы 

формулировки диагноза, тактика врача на 

амбулаторном этапе при подозрении на 

дермато/полимиозит.



3.2. Перечень разделов, тем дисциплины для самостоятельного изучения

обучающимися

Разделы и темы дисциплины для самостоятельного изучения обучающимися в программе не

предусмотрены.



4. Тематический план дисциплины.

4.1. Тематический план контактной работы обучающихся с преподавателем.

№ 

п

/п

Виды 

учебных 

занятий / 

форма 

промеж. 

аттестации

Период обучения (семестр) 

Порядковые номера и 

наименование разделов. 

Порядковые номера и 

наименование тем разделов. 

Темы учебных занятий.

Количество 

часов 

контактной 

работы

Виды 

контроля 

успеваемости

Формы 

контроля 

успеваемости и 

промежуточной 

аттестации

КП ОК

1 2 3 4 5 6 7

11 семестр

Раздел 1. Общие вопросы ревматологии для врача амбулаторно-поликлинического звена

Тема 1. Введение в ревматологию

1 ЛЗ Понятие о ревматических 

заболеваниях и их место в 

Международной 

классификации болезней

2 Д 1

2 КПЗ Порядок оказания 

медицинской помощи по 

профилю «ревматология» 

взрослому населению в 

медицинских организациях 

государственной системы 

здравоохранения

1 Т 1 1

Тема 2. Осмотр больного с подозрением на ревматическое заболевание

1 КПЗ Методика осмотра пациента с 

подозрением на 

ревматическое заболевание

2 Т 1 1

2 КПЗ Методы количественной 

оценки клинических 

проявлений заболеваний 

суставов и методики их 

регистрации

2 Д 1

Тема 3. Диагностика ревматических заболеваний в амбулаторно-поликлинических условиях

1 ЛЗ Новые технологии в 

диагностике ревматических 

заболеваний

1 Д 1



2 КПЗ Методы лабораторных и 

инструментальных 

исследований у пациентов с 

подозрением на 

ревматические заболевания

2 Д 1

3 КПЗ Методы оценки активности 

ревматических заболеваний и 

функционального состояния 

пациентов, принципы 

формулировки диагноза в 

ревматологии

1 Т 1 1

Тема 4. Немедикаментозные и медикаментозные методы лечения, реабилитация пациентов с 

ревматическими заболеваниями на амбулаторно-поликлиническом этапе

1 ЛЗ Современные направления в 

фармакотерапии 

иммуновоспалительных 

ревматических заболеваний

2 Д 1

2 КПЗ Немедикаментозные и 

медикаментозные методы 

лечения, реабилитация 

пациентов с ревматическими 

заболеваниями на 

амбулаторно-

поликлиническом этапе

2 Т 1 1

3 КПЗ Немедикаментозные и 

медикаментозные методы 

лечения, реабилитация 

пациентов с ревматическими 

заболеваниями на 

амбулаторно-

поликлиническом этапе

1 Д 1

4 К Коллоквиум по разделу 

"Общие вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена"

2 Р 1 1

Раздел 2. Частные вопросы ревматологии для врача амбулаторно-поликлинического звена

Тема 1. Суставной синдром в практике врача амбулаторно-поликлинического звена



1 ЛЗ Современные клинические 

стратегии дифференциальной 

диагностики суставного 

синдрома в условиях 

амбулаторно-

поликлинического звена

2 Д 1

2 КПЗ "Красные флаги" при 

суставном синдроме. 

Клиническая картина 

наиболее распространенных 

воспалительных заболеваний 

суставов

2 Т 1 1

3 КПЗ Остеоартрит в практике врача 

амбулаторно-

поликлинического звена: 

алгоритм диагностики и 

выбора терапии

1 Т 1 1

4 КПЗ Клинический разбор пациента 

с суставным синдромом

1 Д 1

Тема 2. Боль в спине воспалительного и невоспалительного характера

1 ЛЗ Боль в спине: алгоритмы 

диагностики и терапии в 

амбулаторной практике

2 Д 1

2 КПЗ Неспецифическая боль в 

нижней части спине

1 Т 1 1

3 КПЗ Спондилоартриты: 

классификация, диагностика и 

возможности современных 

методов 

высокотехнологичной помощи

2 Т 1 1

4 КПЗ Клинический разбор пациента 

с болью в спине

1 Д 1

Тема 3. Метаболические заболевания скелета

1 ЛЗ Метаболические заболевания 

скелета в практике врача 

первичного звена

1 Д 1



2 КПЗ Метаболические заболевания 

скелета

2 Т 1 1

Тема 4. Ревматическая лихорадка

1 ЛЗ Ревматическая лихорадка: 

современное состояние 

проблемы

2 Д 1

Тема 5. Системные васкулиты

1 ЛЗ Современные подходы к 

диагностике и лечению 

системных васкулитов

2 Д 1

2 КПЗ Разбор клинических случаев 

АНЦА-ассоциированных 

васкулитов

1 Д 1

3 КПЗ Системные васкулиты с 

поражением крупных сосудов

1 Т 1 1

Тема 6. Системные заболевания соединительной ткани

1 ЛЗ Как распознать пациента с 

системным заболеванием 

соединительной ткани: 

клинико-диагностические 

алгоритмы

2 Д 1

2 КПЗ Системные заболевания 

соединительной ткани (СКВ, 

ССД, ИВМ): скрининг, 

критерии постановки диагноза 

и тактика врача на 

амбулаторно-

поликлиническом этапе

2 Т 1 1

3 КПЗ Разбор клинических случаев 

пациентов с системным 

заболеваниями 

соединительной ткани

1 Д 1

4 К Коллоквиум по разделу 

"Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена"

2 Р 1 1



Текущий контроль успеваемости обучающегося в семестре осуществляется в формах,

предусмотренных тематическим планом настоящей рабочей программы дисциплины.

Формы проведения контроля успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся /виды 

работы обучающихся

№ п/п Формы проведения текущего контроля 

успеваемости и промежуточной аттестации 

обучающихся (ФТКУ)

Виды работы 

обучающихся (ВРО)

1 Контроль присутствия (КП) Присутствие

2 Опрос комбинированный (ОК) Выполнение заданий в 

устной и письменной 

форме

4.2. Формы проведения промежуточной аттестации

11 семестр

1) Форма промежуточной аттестации - Зачет

2) Форма организации промежуточной аттестации -Контроль присутствия, Опрос

комбинированный



5. Структура рейтинга по дисциплине

5.1. Критерии, показатели проведения текущего контроля успеваемости с

использованием балльно-рейтинговой системы.

Рейтинг по дисциплине рассчитывается по результатам текущей успеваемости

обучающегося. Тип контроля по всем формам контроля дифференцированный, выставляются

оценки по шкале: "неудовлетворительно", "удовлетворительно", "хорошо", "отлично". Исходя

из соотношения и количества контролей, рассчитываются рейтинговые баллы,

соответствующие системе дифференцированного контроля.

11 семестр

Виды занятий

Формы текущего 

контроля успеваемости

/виды работы

Кол-во 

контролей

Макс. 

кол-во 

баллов

Соответствие оценок 

рейтинговым баллам
***

ТК ВТК Отл. Хор. Удовл.

Клинико-

практическое 

занятие

КПЗ
Опрос 

комбинированный
ОК 11 308 В Т 28 19 10

Коллоквиум К
Опрос 

комбинированный
ОК 2 700 В Р 350 234 117

Сумма баллов за семестр 1008

5.2. Критерии, показатели и порядок промежуточной аттестации обучающихся с

использованием балльно-рейтинговой системы. Порядок перевода рейтинговой оценки

обучающегося в традиционную систему оценок

Порядок промежуточной аттестации обучающегося по дисциплине (модулю) в форме

зачёта

По итогам расчета рейтинга по дисциплине в  семестре, обучающийся может быть11

аттестован по дисциплине без посещения процедуры зачёта, при условии:

Оценка Рейтинговый балл

Зачтено 600



6. Фонд оценочных средств по дисциплине (модулю) для проведения текущего контроля и

промежуточной аттестации

Примеры практических (ситуационных) задач для подготовки к промежуточнои

аттестации

Практическая (ситуационная) задача №1 

Пациент В., 35 лет, обратился на прием к врачу-терапевту участковому с жалобами на боль в 

поясничном отделе позвоночника, возникающую преимущественно в утреннее время, с  

иррадиацией в паховую область справа и правое бедро, а также утреннюю скованность в  

нижней части спины продолжительностью до 1 часа.   

Из анамнеза известно, что впервые боль в пояснично-крестцовой области появилась около 7-8 

лет назад. Пять лет назад обследовался у невролога в частном медицинском центре; при МРТ

поясничного отдела позвоночника были выявлены небольшие костные разрастания по задней  

поверхности L -L , артроз фасеточных суставов. На протяжении последних двух лет
2 5

  

наблюдается в поликлинике с диагнозом «Пояснично-крестцовый радикулит». Периодически 

принимал нестероидные противовоспалительные препараты, миорелаксанты, витамины группы 

В с положительным эффектом. В течение последнего года боль в спине стала носить 

практически постоянный характер, появилась ее иррадиация в область правого бедра, в связи с 

чем вынужден принимать нестероидные противовоспалительные препараты практически 

ежедневно. 

При осмотре общее состояние удовлетворительное. Нормостенического телосложения. Кожный 

покров и видимые слизистые оболочки физиологической окраски. Периферических отеков нет.  

Признаков воспаления суставов не выявлено. Отмечаются сглаженность поясничного лордоза   

и напряжение прямых мышц спины. Болезненность при пальпации по паравертебральным  

линиям на уровне грудного и поясничного отделов позвоночника, а также при пальпации  

грудино-реберных и грудиноключичных сочленений. Ограничение подвижности в поясничном

отделе позвоночника при наклонах вперед и при боковых наклонах. Симптом Кушелевского  

положительный. Ограничение экскурсии грудной клетки. В легких дыхание везикулярное, 

проводится во все отделы, хрипы не выслушиваются. ЧДД 17 в минуту. Тоны сердца звучные,

ритм правильный, шумов нет. АД 130/80 мм рт. ст., ЧСС 68 в минуту. Живот при пальпации 

мягкий, безболезненный во всех отделах. Печень и селезенка не увеличены. Почки не 

пальпируются, симптом поколачивания в поясничной области отрицательный. Стул, диуре в

норме (со слов). 



Клинический анализ крови: гемоглобин 132 г/л, эритроциты 4,1х10 /л, гематокрит 42%,
12

лейкоциты 6,1х10 /л, палочкоядерные 1%, сегментоядерные 60%, лимфоциты 29%, моноциты
9

8%, эозинофилы 2%, тромбоциты 290 х 10 /л, СОЭ 18 мм/час.
9

 

Биохимический анализ крови: общий белок 77 г/л, альбумин 52,1 г/л, КФК 24 Ед/л, ЛДГ 98 Ед 

/л, билирубин общий 6,4 мкмоль/л, АЛТ 17 Ед/л, АЛТ 32 Ед/л, ЩФ 41 Ед/л, креатинин 69 

мкмоль/л, мочевина 5,8 ммоль/л, мочевая кислота 281 мкмоль/л, холестерин 4,6 ммоль/л, СРБ 

15,9 мг/л. 

Вопросы к задаче: 

1. Сформулируйте предварительный диагноз и его обоснование. 

2. Какое дообследование необходимо выполнить для подтверждения диагноза? Какие

возможные изменения могут быть выявлены? 

3. Определите тактику дальнейшего ведения. 

 

Практическая (ситуационная) задача №2 

Пациентка О., 62 лет, обратилась на прием к врачу-терапевту участковому с жалобы на боль в

спине, преимущественно в грудном отделе позвоночника, усиливающуюся при длительном

стоянии и ходьбе, кашле, глубоком дыхании и уменьшающуюся в горизонтальном положение, 

боль в костях, выпадение волос.  

Из анамнеза известно, что в течение последних 5-6 лет беспокоит чувство усталости в

межлопаточной области при длительном стоянии. Настоящее ухудшение в течение недели,

когда после физической нагрузки (с мужем делали ремонт в квартире, вынуждена была

переносить большое количество тяжестей, в том числе с ротационной нагрузкой) возникла

острая боль в грудном отделе позвоночника. Самостоятельно принимала обезболивающие

препараты без значимого эффекта. 

В анамнезе: экстирпация матки с придатками в 42 года по поводу миомы и кист яичников.  

При осмотре общее состояние удовлетворительное. Пониженного питания. Рост 163 см (ранее

рост был 167 см), вес 54 кг, ИМТ 20,3 кг/м . Напряжение мышц спины на уровне Th -Th .
2

 
8 12



Усиление грудного кифоза, поясничный лордоз сглажен. Периферических отеков нет. При 

аускультации в легких дыхание везикулярное, проводится во все отделы, хрипов нет. ЧД 16 в  

мин. Тоны сердца ясные, ритм правильный. ЧСС 72 в минуту. АД 120/80 мм рт. ст. Живот при 

пальпации мягкий, безболезненный. Печень определяется по краю реберной дуги.  

Дизурических явлений нет. 

Клинический анализ крови: гемоглобин 130 г/л, эритроциты 4,06 х 10 /л, лейкоциты 4,0 х 10
12

 
9

/л, лейкоцитарная формула не изменена, тромбоциты 250 х 10 /л, СОЭ 18 мм/час. 
9

 

Общий анализ мочи без патологии. 

При рентгенографии грудного отдела позвоночника в прямой и боковой проекциях отмечается 

уменьшение высоты тел позвонка Th -Th  более чем на половину, клиновидная их
8 10

 

деформация. 

 Вопросы к задаче: 

1. Сформулируйте предварительный диагноз и его обоснование. 

2. Какое дообследование необходимо выполнить для подтверждения диагноза? Какие 

возможные изменения могут быть выявлены? 

3. Определите тактику дальнейшего ведения. 

 

 

Практическая (ситуационная) задача №3 

Пациентка Д., 35 лет, обратилась к врачу-терапевту поликлиники с жалобами на выраженную

боль и припухание суставов кистей и стоп, лучезапястных суставов, утреннюю скованность в

них в течение нескольких часов, боль при жевании, субфебрилитет, потерю веса на 4 кг за

последние 2 месяца, выраженную общую слабость, боль в эпигастральной области. 

Из анамнеза известно, что ноющая боль в суставах кистей и лучезапястных суставах, а также 

скованность в них в утренние часы, общая слабость беспокоят около полугода. К врачам не 

обращалась, старалась больше отдыхать, нерегулярно принимала противовоспалительные 

препараты с умеренным положительным эффектом. Ухудшение состояния в последние два  

месяца, когда значительно усилилась боль в суставах кистей, присоединилась боль и 

припухание в суставах стоп, а также появилась боль в области височно-нижнечелюстных 

суставах при жевании. В течение месяца стала отмечать субфебрилитет в вечерние часы, 



1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

похудела. По совету соседки в течение последнего месяца при усилении боли в суставах 

выполняла внутримышечные инъекции диклофенака с положительным эффектом, однако на

фоне приема этих препаратов возникли боли в эпигастрии, изжога.  

Наследственность по заболеваниям суставов не отягощена. Не курит, алкоголь не употребляет. 

Были 2 беременности, дети 10 и 7 лет, здоровы. 

При осмотре температура тела 37,4°С. Кожный покров и видимые слизистые бледные, в  

области левого локтевого сустава 2 подкожных плотных узелковых образования размером 0,5 х 

0,5 см. Отмечается припухлость пястнофаланговых и лучезапястных суставов, ограничение

объема активных и пассивных движений в суставах кистей. Определяется западение  

межкостных промежутков на обеих кистях. Кисти в кулак сжимает неполностью, сила  

мышечного сжатия снижена. Боль при пальпации височно-нижнечелюстных суставов. Симптом

поперечного сжатия стоп положительный. В легких дыхание с жестким оттенком, хрипов нет. 

ЧД 17 в мин. Тоны сердца несколько приглушены, шумов нет, ритм правильный. ЧСС 78 в мин. 

АД 132/80 мм рт. ст. Живот при пальпации мягкий, умеренно болезненный в эпигастрии и 

пилородуоденальной зоне. Печень и селезенка не пальпируются. Симптом поколачивания по

поясничной области отрицательный. Стул, диурез в норме (со слов).  

 Вопросы к задаче: 

1. Сформулируйте предварительный диагноз и его обоснование. 

2. Какое дообследование необходимо выполнить для подтверждения диагноза? Какие 

возможные изменения могут быть выявлены? 

3. Определите тактику дальнейшего ведения. 

 

11 семестр

Перечень вопросов для подготовки к промежуточной аттестации в форме зачёта

Перечень вопросов по разделу "Общие вопросы ревматологии для врача амбулаторно-

поликлинического звена"

Понятие о ревматических заболеваниях. Место ревматических заболеваний в

Международной классификации болезней. 

Регламент организации оказания медицинской помощи по профилю «ревматология»

взрослому населению.

Основные жалобы пациентов при подозрении на ревматические заболевания.

Фенотипы скелетно-мышечной боли.



5.  

6.  

7.  

8.  

9.  

10.  

11.  

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7.  

8.  

Методы количественной оценки клинических проявлений заболеваний суставов и

методики их регистрации.

Методы исследования при подозрении на ревматическое заболевание.

Основные индексы активности, используемы при формулировке диагноза ревматического

заболевания.

Основные методы немедикаментозного лечения ревматических заболеваний.

Классификация базисных противовоспалительных препаратов, используемых в терапии

пациентов с ревматическими заболеваниями.

Методы оценки эффективности и безопасности применения базисной терапии при

ревматических заболеваниях.

Виды медицинской реабилитации при ревматических заболеваниях.

Перечень вопросов по разделу "Частные вопросы ревматологии для врача амбулаторно-

поликлинического звена"

Дифференциальный диагноз острого артрита. Лабораторные и инструментальные методы

верификации диагноза. Принципы оказания медицинской помощи пациенту с острым

артритом в амбулаторно-поликлинических условиях.

Дифференциальный диагноз хронического артрита. Лабораторные и инструментальные

методы верификации диагноза. Принципы оказания медицинской помощи пациенту с

хроническим артритом в амбулаторно-поликлинических условиях.

Дифференциальный диагноз моноартикулярного поражения: спектр заболеваний,

особенности клинической картины при различных вариантах моноартрита, лабораторные

и инструментальные методы верификации диагноза на амбулаторном этапе. 

Дифференциальный диагноз полиартикулярного поражения: спектр заболеваний,

особенности клинической картины при различных вариантах полиартрита, лабораторные

и инструментальные методы верификации диагноза на амбулаторном этапе.

"Красные флаги" ревматоидного артрита. Лабораторные и инструментальные методы

верификации ревматоидного артрита. Принципы терапии ревматоидного артрита.

"Красные флаги" псориатического артрита. Лабораторные и инструментальные методы

верификации псориатического артрита. Принципы терапии псориатического артрита.

"Красные флаги" анкилозирующего спондилита. Лабораторные и инструментальные

методы верификации анкилозирующего спондилита. Принципы терапии

анкилозирующего спондилита.

"Красные флаги" системной красной волчанки. Лабораторные и инструментальные

методы верификации системной красной волчанки. Принципы терапии системной

красной волчанки.



9.  

10.  

11.  

12.  

13.  

14.  

15.  

16.  

17.  

18.  

19.  

20.  

"Красные флаги" системной склеродермии. Лабораторные и инструментальные методы

верификации системной склеродермии. Принципы терапии системной склеродермии.

"Красные флаги" идиопатических воспалительных миопатий. Лабораторные и

инструментальные методы верификации идиопатических воспалительных миопатий.

Принципы терапии идиопатических воспалительных миопатий.

Остеопороз: определение, классификация, клиническая картина, методы диагностики,

критерии диагноза.

Остеопороз: принципы терапии, медикаментозное и немедикаментозное лечение.

Вторичная профилактика остеопоротических переломов.

Дифференциальный диагноз метаболических заболеваний скелета.

Остеоартрит: определение, классификация, клиническая картина, критерии диагноза.

Остеоартрит: принципы терапии, медикаментозное и немедикаментозное лечение. 

Дифференциальный диагноз боли в спине. Возможности лабораторной и

инструментальной диагностики в амбулаторно-поликлинических условиях.

АНЦА-ассоциированные васкулиты: классификация, клиническая картина, критерии

диагноза.

Системные васкулиты с поражением крупных сосудов: классификация, клиническая

картина, критерии диагноза.

Острая ревматическая лихорадка: принципы диагностики и лечения. 

Острая ревматическая лихорадка: понятия о первичной и вторичной профилактике

заболевания. 

Зачетный билет для проведения зачёта

Федеральное государственное автономное образовательное учреждение

высшего образования «Российский национальный исследовательский медицинский 

университет

имени Н.И. Пирогова» Министерства здравоохранения Российской Федерации

ФГАОУ ВО РНИМУ им. Н.И. Пирогова Минздрава России (Пироговский Университет)

Зачетный билет №____

для проведения зачета по дисциплине Б.1.В.В.03.17 Современные аспекты ревматических 

заболеваний в практике врача амбулаторно-поликлинического звена

по программе Специалитета

по направлению подготовки (специальности) 31.05.01 Лечебное дело 

направленность (профиль) Лечебное дело

1. Дифференциальный диагноз моноартикулярного поражения: спектр заболеваний, 

особенности клинической картины при различных вариантах моноартрита, лабораторные 



и инструментальные методы верификации диагноза на амбулаторном этапе.

2. Практическая (ситуационная) задача

Пациентка О., 62 лет, обратилась на прием к врачу-терапевту участковому с жалобы на 

боль в спине, преимущественно в грудном отделе позвоночника, усиливающуюся при 

длительном стоянии и ходьбе, кашле, глубоком дыхании и уменьшающуюся в 

горизонтальном положение, боль в костях, выпадение волос. 

Из анамнеза известно, что в течение последних 5-6 лет беспокоит чувство усталости в 

межлопаточной области при длительном стоянии. Настоящее ухудшение в течение 

недели, когда после физической нагрузки (с мужем делали ремонт в квартире, вынуждена 

была переносить большое количество тяжестей, в том числе с ротационной нагрузкой) 

возникла острая боль в грудном отделе позвоночника. Самостоятельно принимала 

обезболивающие препараты без значимого эффекта. 

В анамнезе: экстирпация матки с придатками в 42 года по поводу миомы и кист яичников.

 

При осмотре общее состояние удовлетворительное. Пониженного питания. Рост 163 см 

(ранее рост был 167 см), вес 54 кг, ИМТ 20,3 кг/м
2
. Напряжение мышц спины на уровне 

Th
8
-Th

12
. Усиление грудного кифоза, поясничный лордоз сглажен. Периферических 

отеков нет. При аускультации в легких дыхание везикулярное, проводится во все отделы, 

хрипов нет. ЧД 16 в мин. Тоны сердца ясные, ритм правильный. ЧСС 72 в минуту. АД 120

/80 мм рт. ст. Живот при пальпации мягкий, безболезненный. Печень определяется по  

краю реберной дуги. Дизурических явлений нет. 

Клинический анализ крови: гемоглобин 130 г/л, эритроциты 4,06 х 10
12

/л, лейкоциты 4,0 

х 10
9
/л, лейкоцитарная формула не изменена, тромбоциты 250 х 10

9
/л, СОЭ 18 мм/час. 

Общий анализ мочи без патологии. 

При рентгенографии грудного отдела позвоночника в прямой и боковой проекциях 

отмечается уменьшение высоты тел позвонка Th
8
-Th

10
 более чем на половину, 

клиновидная их деформация. 

Вопросы к задаче: 

Сформулируйте предварительный диагноз и его обоснование. 

Какое дообследование необходимо выполнить для подтверждения диагноза? Какие 

возможные изменения могут быть выявлены?

Определите тактику дальнейшего ведения. 

 Заведующий Клименко Алеся Александровна

Кафедра факультетской терапии имени академика А.И. Нестерова ИКМ





7. Методические указания обучающимся по освоению дисциплины

Для подготовки к занятиям лекционного типа обучающийся должен

использовать учебную литературу, включая актуальные клинические рекомендации

Для подготовки к занятиям клинико-практического типа обучающийся должен

внимательно изучить теоретический материал по конспекту лекции, учебникам, учебным

пособиям, а также электронным образовательным ресурсам

Для подготовки к коллоквиуму обучающийся должен

внимательно изучить материалы лекций и рекомендуемую литературу, а также проработать

практические задачи, которые разбирались на занятиях или были рекомендованы для

самостоятельного решения

При подготовке к зачету необходимо

внимательно изучить материалы лекций и рекомендуемую литературу, а также проработать

вопросы из перечня для зачета

Самостоятельная работа студентов (СРС) включает в себя

подготовку к тематике занятий, текущему контролю, а также написание эссе, изучение

материалов в личном кабинете студента по тематике занятий для самостоятельного изучения



8. Учебно-методическое, информационное и материально-техническое обеспечение

дисциплины

8.1. Перечень литературы по дисциплине:

№ 

п

/п

Наименование, 

автор, год и место 

издания

Используется при изучении 

разделов

Количество 

экземпляров 

в 

библиотеке

Электронный адрес 

ресурсов

1 2 3 4 5

1 Системная 

склеродермия, Гусева 

Н. Г., 1975

Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена

10

2 Остеопороз: подходы 

к диагностике и 

лечению: учебное 

пособие, Демидова Т. 

Ю., Грицкевич Е. Ю., 

Кишкович Ю. С., 2020

Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена

0 https://rsmu.

informsystema.ru

/uploader/fileUpload?

name=190913.

pdf&show=dcatalogues

/1/4573/190913.

pdf&view=true

3 Ревматология: учебное 

пособие, Усанова А. 

А., 2023

Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена 

Общие вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена

0 https://www.

studentlibrary.ru/book

/ISBN9785970474488.

html

4 Ревматическая 

лихорадка: учебное 

пособие, Карпова Н. 

Ю., 2024

Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена

0 https://rsmu.

informsystema.ru

/uploader/fileUpload?

name=192539.

pdf&show=dcatalogues

/1/5911/192539.

pdf&view=true

5 Ревматоидный артрит: 

учебное пособие, 

Логинова Т. К., 2024

Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

0 https://rsmu.

informsystema.ru

/uploader/fileUpload?



1.  

2.  

3.  

1.  

2.  

3.  

4.  

поликлинического звена name=192544.

pdf&show=dcatalogues

/1/5912/192544.

pdf&view=true

6 Подагра: учебное 

пособие, Шостак Н. 

А., 2021

Частные вопросы 

ревматологии для врача 

амбулаторно-

поликлинического звена

10

8.2. Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интернет», в том

числе профессиональных баз данных, необходимых для освоения дисциплины (модуля)

Клинические рекомендации (Министерство здравоохранения РФ)

Государственный реестр лекарственных средств (Министерство здравоохранения РФ)

Научный журнал "Современная ревматология" https://mrj.ima-press.net/mrj

8.3. Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении

образовательного процесса по дисциплине (модулю), включая перечень программного

обеспечения и информационных справочных систем (при наличии)

Автоматизированный информационный комплекс «Цифровая административно-

образовательная среда РНИМУ им. Н.И. Пирогова»

Система управления обучением

Microsoft Office (Word

MTS Link



8.4. Материально-техническое обеспечение дисциплины (модуля)

Каждый обучающийся в течение всего периода обучения обеспечен индивидуальным

неограниченным доступом к электронной информационно-образовательной среде университета

из любой точки, в которой имеется доступ к информационно-телекоммуникационной сети

«Интернет» (далее - сеть «Интернет»), как на территории Университета, так и вне ее.

Электронная информационно-образовательная среда университета обеспечивает:

- доступ к учебному плану, рабочей программе дисциплины, электронным учебным

изданиям и электронным образовательным ресурсам, указанным в рабочей программе

дисциплины;

- формирование электронного портфолио обучающегося, в том числе сохранение его работ и

оценок за эти работы.

Университет располагает следующими видами помещений и оборудования для материально-

технического обеспечения образовательной деятельности для реализации образовательной

программы дисциплины (модуля):

№ 

п

/п

Наименование оборудованных учебных 

аудиторий

Перечень специализированной 

мебели, технических средств 

обучения

1 Аудитории для проведения занятий лекционного 

типа, занятий семинарского типа, групповых и 

индивидуальных консультаций, текущего 

контроля и промежуточной аттестации, 

оборудованная мультимедийными и иными 

средствами обучения

Компьютерная техника с 

возможностью подключения к сети 

“Интернет”, Стулья, Столы, Ноутбук, 

Проектор мультимедийный, Экран 

для проектора

2 Учебные аудитории для проведения 

промежуточной аттестации

Стулья, Столы

3 Помещения для самостоятельной работы 

обучающихся, оснащенные компьютерной 

техникой с возможностью подключения к сети 

"Интернет" и обеспечением доступа в 

электронную информационно-образовательную 

среду организации

учебная мебель (столы, стулья), 

компьютерная техника с 

возможностью подключения к сети 

«Интернет» и обеспечением доступа 

в электронную информационно-

образовательную среду

Университет обеспечен необходимым комплектом лицензионного и свободно

распространяемого программного обеспечения (состав определяется в рабочей программе

дисциплины и подлежит обновлению при необходимости). Библиотечный фонд укомплектован



печатными изданиями из расчета не менее 0,25 экземпляра каждого из изданий, указанных в

рабочей программе дисциплины, на одного обучающегося из числа лиц, одновременно

осваивающих соответствующую дисциплину.

Обучающимся обеспечен доступ (удаленный доступ), в том числе в случае применения

электронного обучения, дистанционных образовательных технологий, к современным

профессиональным базам данных и информационным справочным системам, состав которых

определяется в рабочей программе дисциплины и подлежит обновлению (при необходимости).

Обучающиеся из числа инвалидов обеспечены печатными и (или) электронными

образовательными ресурсами в формах, адаптированных к ограничениям их здоровья.



Приложение 1

к рабочей программе 

дисциплины (модуля)

Сведения об изменениях в рабочей программе дисциплины (модуля)

______________________________________

для образовательной программы высшего образования – программы бакалавриата/специалитета

/магистратуры (оставить нужное) по направлению подготовки (специальности) (оставить

нужное) ____________________________________________________________________ (код и

наименование направления подготовки (специальности)) направленность (профиль)

«___________________________» на _____________ учебный год.

Рабочая программа дисциплины с изменениями рассмотрена и одобрена на заседании кафедры

_____________________ (Протокол № ______ от «___» ___________ 20___).

Заведующий кафедрой ______________(подпись)

_____________________________________________(Инициалы и фамилия)



Приложение 2

к рабочей программе 

дисциплины (модуля)

Формы проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации

Формы проведения текущего контроля успеваемости и 

промежуточной аттестации

Сокращённое 

наименование

Контроль присутствия Присутствие КП

Опрос комбинированный Опрос 

комбинированный

ОК

Виды учебных занятий и формы промежуточной аттестации

Формы проведения текущего контроля успеваемости и 

промежуточной аттестации

Сокращённое 

наименование

Лекционное занятие Лекция ЛЗ

Клинико-практическое занятие Клинико-

практическое

КПЗ

Коллоквиум Коллоквиум К

Зачет Зачет З

Виды контроля успеваемости

Формы проведения текущего контроля успеваемости и 

промежуточной аттестации

Сокращённое 

наименование

Текущий дисциплинирующий контроль Дисциплинирующий Д

Текущий тематический контроль Тематический Т

Текущий рубежный контроль Рубежный Р

Промежуточная аттестация Промежуточная 

аттестация

ПА
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