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1. Цели и задачи дисциплины

14.01.05 – «кардиология»

Целью преподавания в аспирантуре по специальности «Кардиология»  является подготовка квалифицированных научных кадров в области кардиологии, способных вести научно-исследовательскую работу, самостоятельно ставить и решать актуальные научные и  медицинские задачи.

Задачи изучения дисциплины:
1. Усовершенствовать знания в области этиологии, патогенеза, клиники и патоморфологии заболеваний сердечно-сосудистой системы. 

2. Сформировать умения в освоении новейших диагностических методов исследования, моделей лечения и профилактики заболеваний сердечно-сосудистой системы.

3. Научиться планированию и самостоятельному проведению научного исследования.

4. Научиться самостоятельно, обрабатывать и проводить анализ полученных данных, составлять модели интерпретации полученных результатов, делать выводы и рекомендации на основе проведенного научного анализа.

5. Освоить навыки организации и участия в научных и профессиональных собраниях и конференциях. 

6. Научиться современным методам преподавания дисциплины, контролю за качеством осуществляемого преподавания.

7. Освоить практику чтения лекций, проведения семинарских и практических занятий, навыкам планирования и оценки преподавательской деятельности.

8. Научиться навыкам составления рабочих программ, планов тематического совершенствования

2. Место дисциплины в структуре основной профессиональной образовательной программы послевузовского профессионального образования, для обучающихся в аспирантуре

Дисциплина 14.01.05 «Кардиология» (ОД.А.03) относится к разделу обязательные дисциплины образовательной составляющей программы послевузовского профессионального образования для обучающихся в аспирантуре и преподается в первый и второй год обучения. Общая трудоемкость программы составляет 5 ЗЕТ (180 часов).

Преподавание кардиологии в системе высшего профессионального образования является неотъемлемой частью подготовки врача. Во время прохождения аспирантуры используются различные формы контроля: решение ситуационных задач, тестовый контроль, защита квалификационных работ.    
Теоретическая подготовка аспирантов предусматривает обязательное участие в семинарских занятиях, больничных научно-практических и патологоанатомических конференциях, посещение заседаний терапевтического и кардиологического обществ, а также самостоятельное изучение литературы по программе послевузовского профессионального образования врачей-специалистов по кардиологии, написание рефератов, используя для этого специальную медицинскую литературу и архивный материал отделения.

Программой подготовки ординаторов по специальности «Кардиология» предусмотрен перечень профессиональных знаний и практических навыков, которыми должен овладеть будущий специалист.

По окончанию терапевтической подготовки в аспирантуре по специальности проводится государственная (итоговая) аттестация, осуществляемая  посредством проведения экзамена по программе кандидатского минимума. Цель государственной (итоговой) аттестации − определение уровня подготовки соискателя к самостоятельной научно-исследовательской работе.

Основным документом, определяющим этап обучения аспиранта и проведения научно-исследовательской работы по теме диссертации, является индивидуальный план работы.
Аспирант совместно с научным руководителем составляет и заполняет индивидуальный план работы аспиранта на весь период обучения, который обсуждается на заседании кафедры и подписывается заведующим кафедры.

Окончившим обучение по программе послевузовского профессионального образования по специальности «Кардиология» считается аспирант полностью выполнившим индивидуальный план работы, сдавший экзамен по программе кандидатского минимума и представивший в научную часть Академии законченное диссертационное исследование для проведения апробации данной работы на заседание межкафедральной научной конференции.

3. Требования к результатам освоения дисциплины

В результате изучения дисциплины аспирант должен: 
 •
Знать этиологию, патогенез, диагностику, дифференциальную диагностику, лечение, профилактику заболеваний сердечно-сосудистой системы. 

•
Знать стандарты диагностики и лечения в кардиологии. 

•
Иметь опыт интерпретации результатов диагностических и лечебных методов исследования в кардиологии.    

•
Владеть знаниями новых, современных тенденций в развитии здравоохранения и кардиологии в частности; 

•
Владеть навыками в проведения научно-исследовательских работ
Аспирант должен показать на экзамене профессиональные знания по соответствующим разделам кардиологии, владение современными методами диагностики, дифференциальной диагностики.
Аспирант должен уметь: 

1. получить исчерпывающую информацию о заболевании больного; применить объективные методы обследования, выявить общие и специфические признаки заболевания, особенно в случаях, требующих неотложной помощи пли интенсивной терапии; оценить тяжесть состояния больного; принять необходимые меры для выведения больного из этого состояния; определить объем и последовательность реанимационных мероприятий; оказать необходимую срочную помощь;

2. определить необходимость специальных методов исследования ( лабораторных, рентгенологических, функциональных и др.);

3. определить показания для госпитализации и организовать ее;

4. провести дифференциальную диагностику, обосновать клинический диагноз, схему, план и тактику ведения больного;

5. оценить данные электрокардиограммы, зондирование сердца, данные рентгенологического обследования и дать по ним заключение;

6. определить степень нарушения гемостаза, показания к тромболитической терапии и выполнить все мероприятия по их нормализации;

7. назначить необходимые лекарственные средства и другие лечебные мероприятия;

8. определить объем реабилитационных мероприятий и профилактики для больных сердечно-сосудистой патологией;

9. определить объем лечения и реабилитации больных после операций на клапанах и сосудах сердца и имплантации кардиостимуляторов;

10. определить должный объем консультативной помощи и провести коррекцию лечения;

11. оформить медицинскую документацию, предусмотренную законодательством по здравоохранению.

Аспирант должен уметь анализировать:

1. данные лабораторных и биохимических методов исследования;

2. данные рентгеноскопии и рентгенографии, томографии;

3. данные эхокардиографии, реографии;

4. данные радиоизотопных методов исследования;

5. данные ангиографии, коронарографии, вентрикулографии,

6. данные ЭКГ, велоэргометрии, пищеводной стимуляции сердца;

7. данные гемодинамики, катетеризации полостей сердца.
8. суточное мониторирование ЭКГ, суточное мониторирование АД
Аспирант должен уметь проводить:  
1. реанимационные манипуляции;

2. пункцию и катетеризацию центральных вен, правых отделов сердца;

3. электроимпульсную терапию при аритмиях;

4. временную эндокардиальную стимуляцию ;

5. велоэргометрию;

6. вагусные и лекарственные пробы;

7. острый лекарственный тест;

8. снять и расшифровать электрокардиограмму;

9. определить группы крови, произвести переливание крови;

10. катетеризацию мочевого пузыря;

11. пункцию брюшной и плевральной полостей, полости перекарда;

12. чреспищеводную стимуляцию сердца;

13. суточное мониторирование ЭКГ, суточное мониторирование АД.   
4. Объём дисциплины и виды учебной работы

	Вид учебной работы
	Всего, ЗЕТ/час.

	Общая трудоёмкость дисциплины
	5/180

	Аудиторные занятия
	4/144

	в том числе: лекции (Л)
	1/36

	практические занятия (ПЗ)
	3/108

	Самостоятельная работа
	1/36


В процессе преподавания дисциплины «Кардиология» используются следующие образовательные технологии:

• лекции с использованием современных технических средств обучения;

• практические занятия в форме «мозгового штурма», диспута, слайд - презентаций и т.д., на которых обсуждаются основные проблемы, освещенные в лекциях и сформулированные в заданиях на самостоятельную работу;

• написание реферата по дисциплине;

• обсуждение подготовленных слушателями докладов;

• индивидуальное консультирование преподавателей;

• самостоятельная работа аспирантов, в которую входит освоение теоретического материала, подготовка к практическим занятиям, выполнение творческой работы, работа с электронными источниками информации, подготовка к сдаче кандидатского экзамена.
5. Содержание дисциплины

5.1 Тематический план: 
	№ п/п
	Модули и разделы

 дисциплины
	Краткое содержание темы
	Трудоёмкость, часы

	1
	 Врожденные аномалии сердца у взрослых и детей
	Этиопатогенетические аспекты формирования врожденных пороков сердца и сосудов. 
Врожденные пороки сердца. 
Врожденные пороки сосудов
	10

	2
	 Патология клапанов сердца (пороки)
	Пороки атриовентрикулярных клапанов. 
Пороки аортального клапана. 
	8

	3
	 Заболевания коронарных артерий сердца
	Понятие об ишемической болезни сердца (ИБС). Этиология, патогенез, классификация. Стенокардия напряжения. 
Атипичные формы ИБС. 

Современные методы диагностики ИБС.

Острый коронарный синдром. 

Инфаркт миокарда. Осложнения инфаркта миокарда.  
Поэтапная реабилитация больных, перенесших инфаркт миокарда.

	46

	4
	Заболевания миокарда, перикарда и эндокарда
	Кардиомиопатии: Гипертрофическая кардиомиопатия. Дилятационная кардиомиопатия. 

Особенности поражения сердца и сосудов при системных заболеваниях, при заболеваниях внутренних органов.
Спортивное сердце. 
Инфекционный эндокардит. 
Перикардиты. 

Миокардиты. 
	24

	5
	Заболевания (патология) артериального и венозного русла. Артериальная гипертония
	Заболевания артерий. 
Заболевания венозной системы. 
Артериальная гипертензия. 

Первичная (эссенциальная) артериальная гипертензия. 
Гипертонические кризы. 
Вторичные (симптоматические) артериальные гипертензии.
	12

	6
	Атеросклероз
	Современные представления об этиологии и патогенезе атеросклероза. Атеросклероз аорты и магистральных ветвей. 
Диагностика и лечение атеросклероза. 
	8

	7
	Нарушение ритма и

проводимости. Электрофизиология миокарда
	Электрофизиология миокарда и проводящей системы сердца. 
Нарушения ритма. 

Классификация нарушений проводимости сердца. 
Интервенционные методы лечения нарушений ритма и проводимости. 
Осложнения нарушений ритма. Тромбоэмболии и тромбозы.
	18

	8
	Легочная гипертензия

	Первичная легочная гипертензия. 
Вторичная легочная гипертензия.
	2

	9
	Патология соединительной ткани сердца
	Поражение сердца при синдроме дисплазии соединительной ткани. 
	2

	10
	Фундаментальные

аспекты развития, роста и функционирования миокарда
	Нормальная анатомия и физиология сердца. 
Патологическая анатомия и физиология сердца. 
	2

	11

	Генетика (генодиагностика и генотерапия) сердечно-сосудистых заболеваний
	Наследственные заболевания сердечно-сосудистой системы. 
Генодиагностика и генотерапия заболеваний сердечно-сосудистой системы 
	2

	12
	Хроническая сердечная недостаточность
	Основные причины ХСН, патогенез, клиническая картина. Диагностика и современные методы лечения.
	6

	13
	Современные инвазивные и неинвазивные диагностические технологии у больных с сердечно-сосудистой патологией
	Неинвазивные методы исследования в кардиологии.  
Инвазивные методы исследования в кардиологии. 
	28

	14

	Медикаментозная и немедикаментозная терапия сердечно-сосудистых заболеваний
	Медикаментозная терапия в кардиологической практике. 
Инвазивные методы лечения, применяемые в кардиологии. 

Реабилитация больных после оперативного вмешательства на сердце.
	8

	15

	Эпидемиология. Профилактическая кардиология
	Эпидемиология сердечно-сосудистых заболеваний. Профилактическая кардиология


	4


5.2. Содержание лекционного курса: 
	№ раздела


	Всего часов


	Вопросы, отрабатываемые на лекции

	1.


	2


	Врожденные пороки сердца и сосудов. Классификация, основные клинические синдромы, лечебная тактика. ДМЖП, ДМПП, ОАП. Пороки группы Фалло.  Аномалия Эбштейна. Атрезия трехстворчатого клапана. Врожденный стеноз и недостаточность МК. Изолированный стеноз легочной артерии. Коарктация аорты. Дифференциальная диагностика пороков. Показания к хирургическому лечению.

	2. 
	2
	Пороки атриовентрикулярных клапанов. Стеноз и недостаточность МК, ТК. Этиология, патогенез, клиника, диференциальная диагностика, лечение. Комбинированные пороки сердца. Хирургические методы лечения клапанных поражений сердца.

Пороки аортального клапна. Этиология, патогенез, клиника, дифференциальная диагностика, лечение. Показания и противопоказания к хирургическому лечению.

	3.

	2
	Понятие об ишемической болезни сердца (ИБС). Этиология, патогенез, классификация. Факторы риска ИБС. Стенозирующий атеросклероз коронарных артерий. Роль спазма коронарных артерий. Понятия оглушенный, гибернирующий миокард, адаптация к прерывистой ишемии. Хронические формы ИБС. Современные методы диагностики ИБС.
Стенокардия напряжения. Классификация, клиническая симптоматика. Особенности стенокардии у молодых и пожилых. Медикаментозные и немедикаментозные методы лечения стенокардии, хирургические и интервенционные методы лечения. Тактика ведения больных до и после хирургического и  интервенционного лечения. 

	3.
	2
	Острый коронарный синдром. Нестабильная стенокардия: определение, патогенез, классификация, диагностика, стратификация групп риска, дифференциальная диагностика, критерии стабилизации, медикаментозное лечение, хирургические и интервенционные методы лечения нестабильной стенокардии, показания и противопоказания. 

	3. 

	2
	Инфаркт миокарда. Классификация, клиническая картина, атипичные проявления. Лабораторная и инструментальная

диагностика. Современные методы лечения. Коронароангиография. Осложнения инфаркта миокарда. 

	4. 

	2
	Кардиомиопатии. Гипертрофическая кардиомиопатия. Дилятационная кардиомиопатия. Этиология, патогенез, клинические проявления, осложнения. Основные методы диагностики.  Возможности консервативной терапии. Хирургические методы лечения.  Основные причины смерти, исходы, прогноз. Врачебно-трудовая экспертиза. 

	4. 
	2
	Инфекционный эндокардит. Этиология, патогенез. Классификация. Диагностика инфекционного эндокардита. Клиника заболевания. Тромбоэмболические осложнения. Лабораторные данные. Диагноз. Течение и исходы. Прогноз. Лечение: выбор антибиотика, длительность терапии, показания к хирургическому лечению. Профилактика обострений. Диспансеризация. 

	4. 

	2
	Перикардиты. Этиология, патогенез. Классификация. Диагностика, лечение. Показания к пункции перикарда, оперативному лечению.
Миокардиты. Этиология, патогенез, клиника. Диагностические критерии миокардитов, лечение. Дифдиагностика с другими заболеваниями сердца.

	5. 
	2
	Артериальная гипертензия. Эпидемиология, этиология, классификация. 
Первичная (эссенциальная) артериальная гипертензия. Поражение органов-мишеней при артериальной гипертензии.

Гипертонические кризы. 
Вторичные (симптоматические) артериальные гипертензии.
Современные методы лечения артериальной гипертензии.

	6. 

	2
	Атеросклероз. Современные представления об этиологии и патогенезе атеросклероза. Роль наследственных нарушений липидного обмена.. Классификация липопротеидов. Типы дислипопротеидемий. Клинические проявления наиболее частых локализаций атеросклероза. Атеросклероз и гипертоническая болезнь. Значение лабораторных, рентгенологических, инструментальных и ангиографических методов исследования в диагностике атеросклероза Лечение атеросклероза различных локализаций. Фармакотерапия атеросклероза. Экстракорпоральные методы в лечении.

	7. 
	2
	Нарушение ритма и проводимости. Электрофизиология миокарда и проводящей системы сердца. Классификация аритмий. Экстрасистолия. Классификация, клиническая картина, диагностика.  Парасистолия. -  ЭКГ критерии, диагностика, лечение. Тахикардии -  Классификация, клиническая картина, диагностика. Суправентрикулярная пароксизмальная тахикардия. Желудочковая пароксизмальная тахикардия. Фибрилляция и трепетание предсердий. Фибрилляция желудочков. Этиология,

патогенез, клиника, ЭКГ-диагностика. Современные методы лечения.

	7.
	2
	Классификация нарушений проводимости сердца. Синдром слабости синусового узла, клиническая картина, диагностика, дифференциальная диагностика, лечение.

Синоатриальные блокады. Атриовентрикулярные блокады. Внутрижелудочковые блокады. Клиника. ЭКГ-диагностика, лечебная тактика. 

Синдромы предвозбуждения желудочков. Классификация, диагностика, дифференциальная диагностика. Причины, ЭКГ

диагностика, клиническая симптоматика, лечебная тактика.

	7. 

	2
	Интервенционные методы лечения нарушений ритма и проводимости. Чреспищеводная кардиостимуляция в диагностике и лечении больных с нарушениями ритма сердца и проводимости. Кардиостимуляторы. Классификация. Показания и

противопоказания к временной и постоянной кардиостимуляции. Особенности гемодинамики при кардиостимуляуции. Синдром  пейсмекера, механизм возникновения и лечение. Осложнения у больных с ЭКС. Хирургическое лечение аритмий. Кардиовертерные  дефибрилляторы.


	8. 
	2
	Легочная гипертензия. Первичная легочная гипертензия. Эпидемиология. Этиология, роль наследственности.

Патогенез. Классификация. Диагностика. Лечение.
Легочная гипертензия как осложнение заболеваний органов кровообращения и дыхания. Эпидемиология. Патогенез, группы риска. Классификация. Стадии болезни. Диагностика. Лечение.

	13.
	2
	Неинвазивные методы исследования в кардиологии.

Электрокардиография. Пробы с физической нагрузкой. Физиологические основы. Показания и противопоказания. Методика проведения. Критерии положительной пробы с субмаксимальной нагрузкой на велоэргометре, Клинические и электрокардиографические критерии прекращения пробы.

Фармакологические ЭКГ- пробы. Холтеровское ЭКГ-мониторирование. Сигнал-усредненная ЭКГ. Вариабельность сердечного ритма.

	13.
	2
	Рентгенологические методы исследования в кардиологии. Рентген-анатомия сердца и крупных сосудов в различных проекциях, положение камер в норме, проекция клапанов сердца. Состояние малого круга, типы застоя.

Рентгенологические методы в диагностике пороков сердца. Рентгеновская компьютерная томография в кардиологии. 

Ультразвуковая диагностика. Эхокардиограмма в норме. ЭхоКГ в М-режиме, двухмерная ЭхоКГ. Допплер-ЭхоКГ. Возможности ультразвуковой диагностики при различных заболеваниях сердца и сосудов.

Сцинтиграфия показания. Разновидности. Показания и противопоказания.

Магнитно-резонансная томография. Сущность явления ядерно-магнитного резонанса.

Диагностические возможности. Показания. Противопоказани

	14.


	2
	Основные классы препаратов, применяемых в кардиологической практике. Классификация, основные эффекты, фармакодинамика, показания, противопоказания. Особенности взаимодействия лекарственных средств, применяемых при заболеваниях сердечно-сосудистой системы. Побочные эффекты лекарственных средств, применяемых при лечении сердечно-сосудистых заболеваний. Стратегия доказательной медицины.

	14.
	2
	Инвазивные методы лечения, применяемые в кардиологии. Методы реваскуляризации миокарда. Аортокоронарное шунтирование. Баллонная ангиопластика, стентирование, разновидности стентов. Подготовка пациентов, проведение, показания, противопоказания. Виды протезирования клапанов сердца. Пластика аорты. Трансплантация сердца, показания. Основы трансплантологии в мире и России.

	Всего
	36
часов
	


5.3. Содержание практических занятий
	№ раздела


	Всего часов


	Вопросы, отрабатываемые на лекции

	1.
	6
	Патология клапанов сердца. Врожденные пороки сердца и сосудов. Классификация, основные клинические синдромы, лечебная тактика. Дифференциальная диагностика пороков.

	2.
	6
	Приобретенные пороки сердца. Недостаточность двухстворчатого  клапана.  Этиология,  патогенез, клиника, методы диагностики, лечение. Стеноз левого атриовентрикулярного отверстия.  Этиология, патогенез, клиника, методы диагностики, дифференциальная диагностика, лечение. Недостаточность клапана  аорты.  Этиология,  патогенез,  клиника, дифференциальная диагностика, оперативное лечение. Сужение устья аорты.  Этиология,  патогенез, клиника, дифференциальная диагностика, лечение. Стеноз и недостаточность трехстворчатого  клапана.  Этиология,  патогенез, клиника, дифференциальная диагностика, лечение. Комбинированные пороки сердца. Хирургические методы лечения клапанных поражений сердца. Показания и противопоказания к хирургическому лечению.

	3.


	10
	Острый коронарный синдром. Нестабильная стенокардия: 

Антитромботическая терапия нестабильной стенокардии. 

Медикаментозные режимы назначения дезагрегантов и антикоагулянтов при эндоваскулярных и хирургических вмешательствах.

	3.
	10
	Инфаркт миокарда. 

Ферментная диагностика. Ультразвуковые методы диагностики. Коронароангиография. Ремоделирование сердца и сосудов.

Значение ранней госпитализации. Блок интенсивного наблюдения, задачи и оборудование. Купирование болевого синдрома, ограничение зоны инфаркта миокарда, методика проведения

тромболизиса, выбор тромболитического препарата. Реперфузионный синдром. 

	3. 


	8
	Острая левожелудочковая недостаточность, лечебные мероприятия.

 Тромбоэндокардиты и тромбоэмболические осложнения при инфарктах миокарда. Дисфункции папиллярных мышц

при инфаркте миокарда.

 Эпистенокардитический перикардит. Причины возникновения,

клинические проявления. Разрывы миокарда, частота, основные причины, критерии высокого риска их возникновения, методы профилактики и лечения. Синдром Дресслера.

	3.
	2
	Внезапная смерть. Оказание реанимационных мероприятий при внезапной остановке кровообращения. Техника реанимационных мероприятий. Дефибрилляция. Электрокардиостимуляция.

	4.
	8
	Поражение миокарда при заболеваниях внутренних органов
Основные причины, патогенез, клиническая картина, дифференциальная диагностика, лечебные мероприятия. Поражения сердечно-сосудистой системы при алкоголизме. Патогенез, клиническая картина, лечение. 
Поражения сердечно-сосудистой системы при анемиях. 
Поражения сердечно-сосудистой системы при сахарном диабете, тиреотоксикозе, гипотиреозе, акромегалии, ожирении, новообразованиях. 
Поражения сердечно-сосудистой системы при ожирении. Амилоидоз сердца. Патогенез развития заболевания, клиническая картина, диагностика, лечение.

Изменения сердечно-сосудистой системы при острой и хронической почечной недостаточности.

	4.
	4
	Новообразования сердца и сосудов. Новообразования сердца. Классификация, клиническая картина, диагностика, дифференциальная диагностика, лечение. Миксомы сердца. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, дифференциальная диагностика, лечение. Первичные опухоли аорты и крупных сосудов. Поражения сердечно-сосудистой системы при паранеопластических процессах.

	5.
	4
	Методы исследования при артериальной гипертензии. 

Роль суточного мониторирования АД в диагностике АГ.

Принципы обследования больных с АГ. Измерение АД по методу Короткова: методические, требования, типичные ошибки, ограничения метода. Суточный профиль АД, оценка типа кривой в определение тактики. Вариабельность АД. Значение

утреннего подъема АД. Оценка эффективности антигипертензивной терапии методом суточного мониторирования АД. Изменение ЭКГ при артериальной гипертензии. 

	5.
	2
	Артериальная гипертензия  в пожилом возрасте.

Особенности диагностики и лечения. АГ у беременных. 

Артериальные гипертензии на почве заболеваний и органических поражений ЦНС: сосудистых заболеваниях и опухолях мозга; воспалительных поражениях ЦНС (энцефалитах, менингитах, полиомиелитах, дифтерии); посткоммоционном и контузионном синдроме; полиневритах  

Синдром злокачественной артериальной гипертензии Принципы диагностики и лечения.

	7. 
	12
	Нарушение ритма и проводимости. Интерпретация электрокардиограммы. Определение ЧСС. Алгоритмы анализа ритма и проводимости сердца. Определение параметров зубца Р, интервала PQ (R), комплекса QRS, сегмента ST, зубца Т, интервала QT. Клинико-электрокардиографическое заключение. Электрокардиографические признаки аритмии сердца, нарушения проводимости, гипертрофии миокарда желудочков и предсердий, очаговых изменений миокарда с учетом локализации (ишемия, дистрофия, некрозы, рубцы) и диффузных изменений, электролитных нарушений, токсических эффектов лекарственных препаратов, изменений реполяризации.

	12.
	6
	Основные причины ХСН. Патогенез ХСН. Классификация ХСН. Классификация ХСН. 
Диагностика сердечной недостаточности, клинические и дополнительные методы исследования, методы исследования с физической нагрузкой, тест с 6-ти минутной ходьбой, стресс эхокардиография. 

Клинические методы оценки тяжести ХСН (оценка клинического состояния, динамики функционального класса, толерантности к нагрузкам, оценка качества жизни) 

Принципы лечения ХСН. Немедикаментозные компоненты лечения. Медикаментозная терапия. Принципы сочетанного применения медикаментозных средств. 

	13. 


	4
	Неинвазивные методы исследования в кардиологии.

Электрокардиография. Элементы ЭКГ и механизм их формирования. Системы отведений. Электрическая позиция сердца. Электрическая ось сердца и ее отклонения. ЭКГ при гемодинамической перегрузке различных отделов сердца. Признаки гипертрофии различных отделов сердца. ЭКГ при нарушениях сино-атриальной и атриовентрикулярной проводимости. ЭКГ при внутрижелудочковых блокадах.

	13.
	4
	Неинвазивные методы исследования в кардиологии.

Электрокардиография. 

Номотопные нарушения автоматизма. Синусовая тахикардия, брадикардия, аритмия.

Гетеротопные ритмы. Мерцательная аритмия. Экстрасистолия. Пароксизмальные тахикардии. ЭКГ при синдромах предвозбуждения желудочков.

	13.
	6
	Неинвазивные методы исследования в кардиологии.

Электрокардиография. 

Изменения ЭКГ при хронической коронарной недостаточности, во время приступа стенокардии, при инфаркте миокарда, его топическая диагностика. Инфаркт миокарда с блокадой ветвей печка Гиса и другими нарушениями проводимости. ЭКГ при аневризме сердца.

 Инфарктоподобные ЭКГ при остром перикардите, остром легочном сердце, миокардитах и других заболеваниях. ЭКГ-картина при нарушениях электролитного баланса и под влиянием медикаментов.

	13.
	6
	Электрокардиографический анализ при электрокардиостимуляции: оценка характера ритма, активности камер сердца, режима ЭКС, запрограммированных интервалов кардиостимулятора.
Электрокардиография высокого разрешения. Поздние потенциалы. Клиническое значение.

Электрофизиологическое исследование сердца (диагностическая чрезпищеводная электрокардиостимуляция). Показания, методика проведения, диагностическое значение в оценке функций синусового узла, трактов предсердечно-желудочкового проведения импульсов, механизмов сердечных аритмий, тестирования коронарной недостаточности у больных ИБС.

Электрокардиотопография (картирование электрического поля (потенциалов) сердца). Инвазивизивные методы электрокардиотопографии: эндокардиальное и эпикардиальное картирование. Показания, диагностическое значение. 
Неинвазивные методы электрокардиотопографии. Последовательные и синхронные методы ЭКТГ. Метод прекардиального картирования – ЭКТГ – 35. Метод поверхностного картирования ЭКТГ – 60. Показания. Методика проведения. Принципы анализа информации. 

	13.
	4
	Инвазивные методы исследования в кардиологии. 
Ангиография аорты и ее ветвей. Подготовка к исследованию. Методика проведения. Диагностические возможности. Показания и противопоказания. Коронарография. Осложнения. 

Коронарография в сочетании с компьютерной и магнитно-

резонансной томографией.

	14.


	4
	Реабилитация больных после оперативного вмешательства на сердце. Реабилитация больных после аортокоронарного шунтирования. Особенности диагностики и лечения периоперационного инфаркта миокарда.

Диагностика, профилактика и лечение тромбоза шунтов, посткардиотомного синдрома.

Реабилитация больных после трансмиокардиальной лазерной реваскуляризации миокарда, чрескожной транслюминальной коронарной ангиопластики.

	15.
	2
	Основы организации и структура кардиологической службы. Организация и принципы проведения массовых обследований среди населения. Факторы риска ИБС и АГ.

Профилактика ИБС и артериальной гипертонии среди населения. Стратификация больных по группам риска. Вторичная профилактика.

	Всего
	108
часов
	


5.4. Задания для самостоятельной работы аспиранта
	1.
	2
	Этиопатогенетические аспекты формирования врожденных пороков сердца и сосудов. Этиология. Значение патологической наследственности и инфекционных заболеваний матери.



	3.
	2
	Атипичные формы ИБС. Клиническая картина. Диагностика, дифференциальная диагностика, лечебная тактика. Безболевая ишемия миокарда. Причины возникновения, клиническая картина, диагностика и дифференциальная диагностика, лечение.
Нарушения ритма сердца при инфаркте миокарда.

	3.
	2
	Тромбоэндокардиты и тромбоэмболические осложнения при инфарктах миокарда. Дисфункции папиллярных мышц при инфаркте миокарда. Эпистенокардитический перикардит. Разрывы миокарда, основные причины, критерии высокого риска их возникновения, методы профилактики и лечения. 


	3.
	4
	Интервенционные и хирургические методы лечения инфаркта миокарда, показания и противопоказания,  тактика ведения.


	3.
	2
	Поэтапная реабилитация больных, перенесших инфаркт миокарда. Сроки активизации. Методы контроля за состоянием больных. Санаторный этап реабилитации. 


	4.
	2
	Спортивное сердце. Основные клинические проявления, методы диагностики. Факторы риска внезапной смерти.

	4.
	4
	Особенности поражения сердца и сосудов при системных заболеваниях (коллагенозы, лейкозы). Эндокардит Либмана-Сакса, синдром Рейно, синдром Черджа-Стросса. Диагностика.  Основные осложнения. Возможности консервативной терапии, показания  и возможности хирургического лечения.

	5. 
	2
	Кардиоваскулярные (гемодинамические): систолические артериальные гипертензии при атеросклерозе, брадикардиях, аортальной недостаточности; гипертензии при ИБС, митральном пороке сердца; гипертензия при коарктации аорты; гипертензии при нарушениях реологических свойств крови, эритремии; гипертензии при анемии.

	5.
	2
	Поражение периферических сосудов при артериальной гипертензии: роль ремоделирования сосудистой стенки как компенсаторной реакции в условиях АГ; нарушения микроциркуляции при АГ. Гипертоническая ретинопатия.


	6.
	2
	Профилактика атеросклероза. Фармакотерапия атеросклероза. Экстракорпоральные методы в лечении. 


	6.
	4
	Клинические проявления наиболее частых локализаций атеросклероза (аорта, коронарные артерии, мозговые, почечные, мезентериальные, периферические артерии). Атеросклероз и гипертоническая болезнь. Аневризма аорты: локализация, особенности клинических проявлений, течение, диагностика, тактика ведения, показания к неотложному хирургическому лечению. Расслаивающая аневризма аорты. Причины, классификация, клиническая картина, лечебная тактика.

	9.
	2
	Поражение сердца при синдроме дисплазии соединительной ткани. Основные клинические проявления, классификация, методы диагностики. Возможности консервативной терапии, прогноз. Пролабирование митрального клапана. Аномальные хорды, диагностика, лечение, осложнения.

	10.
	2
	Нормальная анатомия и физиология сердца. Клиническая физиология сердца: сердечный цикл, гемодинамические основы, насосная функция сердца, преднагрузка, сократимость, постнагрузка, регуляция работы сердца, вариабельность сердечного ритма. Анатомия проводящей системы сердца. Патологическая анатомия и физиология сердца. Сердце: аномалии развития сердца, водителей ритма и проводящей системы. Электрофизиологические свойства клеток миокарда и проводящей системы. Механизмы развития аритмий.

	11.
	2
	Генодиагностика и генотерапия заболеваний сердечно-сосудистой системы. Гены, ответственные за развитие заболеваний сердечно-сосудистой системы. Методы диагностики генных мутаций. Методы наделения обычных клеток сердца свойствами водителя ритма. Современные направления генной терапии. Наследственные нарушения сердечного ритма: синдром удлиненного интервала QT (LQTS), синдром короткого интервала QT (SQTS), синдром Бругада (BrS), синдром слабости синусового узла (SSS), катехоламинергическая полиморфная желудочковая тахикардия. 

	15. 
	2
	Эпидемиология сердечно-сосудистых заболеваний. Распространенность основных форм сердечно-сосудистых заболеваний. Заболеваемость и смертность от сердечно-сосудистых заболеваний.



	Всего
	36
часов
	


6. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ

ЛИТЕРАТУРА ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ

6.1. Рекомендуемая основная литература:
1. Болезни сердца и сосудов. Руководство Европейского общества кардиологов / под ред. А.Джона Кэмма, Томаса Ф. Люшера, Патрика В. Серруиса ; пер. с англ. под ред. Е. В. Шляхто. — М. : ГЭОТАР-Медиа, 2011. — 1480 с.
2. Кардиология: нац. рук.: [с прил. на компакт-диске]/ под ред. Ю. Н. Беленкова, Р. Г., Оганова. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 1232 с.
3. Гринштейн Ю.И. Неотложная помощь в терапии и кардиологии : учеб. пособие для системы послевуз. проф. образования / Ю.И. Гринштейн и др. ; под ред. Ю.И. Гринштейна. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 213 с.
4. Руксин, Виктор Викторович. Неотложная амбулаторно-поликлиничес-кая кардиология: краткое рук./ В. В. Руксин. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2007. - 192 с.

5. Руксин, В. В. Неотложная кардиология: рук. для врачей/ В. В. Руксин. - 6-е изд., перераб. и доп. - М. : Бином. Лаб. знаний : ГЭОТАР-Медиа ; СПб. : Невский диалект, 2007. - 511[1] с.
6. Джанашия, П. Х. Руководство по интерпретации ЭКГ. Квалификационные тесты по ЭКГ / П. Х. Джанашия, Н. М. Шевченко, В. К. Маленьков. - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: Оверлей, 2007.- 272 с.

7. Горбаченков, А. А. Клапанные пороки: митральные, аортальные, сердечная недостаточность / А. А. Горбаченков, Ю. М. Поздняков. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2007. - 109
Дополнительная литература
1. Диагностика и лечение фибрилляции предсердий. Рекомендации ВНОК и ВНОА, 2011. // ВНОК. – 2011. – С. 1-84.

2. Затейщиков Д.А., Зотова И.В., Данковцева Е.Н., Сидоренко Б.А. Тромбозы и антитромботическая терапия при аритмиях. – 2-е изд., испр. И доп. – М., «Практика», 2011.

3. Кардиология: национальное руководство / под ред.Ю.Н.Беленкова, Р.Г.Оганова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2009.

4. Кардиология, 2007 : клинич. рекомендации / Всерос. науч. об-во кардиологов ; гл. ред. Ю.Н. Беленков, Р. Г. Оганов. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2007.
5. Кардиомиопатии и миокардиты. /В. С. Моисеев, Г. К. Киякбаев. Санкт-Петербург, ГЭОТАР-Медиа, 2012 г.-368 с.
6. Стандарты ведения больных, 2007, вып. 4 : клинич.рекомендации /Гл. ред.: Р.М. Хаитов и др. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2007.

7. Бокерия Л.А., Ревишвили А.Ш., Оганов Р.В. и др. Клинические рекомендации подиагностике и лечению пациентов с фибрилляцией предсердий // Вестник аритмологии. – 2010. - №3. – С. 53-77.

8. Гринхальх, Т. Основы доказательной медицины: пер. с англ. / Триша Гринхальх ; под ред. И.Н. Денисова, К.И. Сайткулова. - 3-е изд. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2008.
9. Идиопатическая дилатационная кардиомиопатия: Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика, возможности лечения//Д.Г.Лазюк. – Мн.: Белпринт, 2005.
10.  Бокерия Л.А., Беришвили И.И.  и др. Трансмиокардиальная лазерная реваскуляризация: перфузия, функция и метаболизм миокарда, М., 2004.

11.  Джанашия П.Х. Нарушения ритма сердца : диагностика, обследование, лечение / П.Х. Джанашия, Н. М. Шевченко, С. В. Шлык. - М. : Оверлей, 2006.

12.  Поздняков, Ю.М. Стенокардия / Поздняков Юрий Михайлович, В. С. Волков . - М.: ООО ИД "Синергия", 2006.
13.  Рыбакова М.К. Алехин М.Н., Митьков В.В. «Практическое руководство по ультразвуковой диагностике»: М. – Видар 2008г.
6.3 Периодическая литература: Креативная кардиология», «Клиническая физиология кровообращения», «Анналы аритмологии», «Кардиология», «Российский кардиологический журнал», «Сердце», «Кардиологический вестник», «Вестник аритмологии», «Бюллетень Научного центра  сердечно-сосудистой хирургии им. А. Н. Бакулева РАМН  «Сердечно-сосудистые заболевания», «Терапевтический архив», «Врач», «Артериальная гипертензия», «Consilium-medicum», «Кардиология и сердечно-сосудистая хирургия»,  «Врач-аспирант».
6.4. Интернет-ресурсы по кардиологии

http://www.scardio.ru (Российское Научное Общество Кардиологов)

http://www.ossn.ru (Общество специалистов по сердечной недостаточности – ОССН)

http://www.cardioweb.ru (Государственный кардиологический центр)

http://cpr.sagepub.com (European Journal of Cardiovascular Prevention and rehabilitation)

http://www.ahjonline.com (American Heart Journal)

http://www.cardyologyonline.com (Cardiology Online - International Academy of Cardiology)

http://www.escardio.org (European Society of Cardiology)

http://www.escardio.org/journals/european-heart-j (European Heart Journal)

http://www.heart.org (American Heart Association)

http://www.jcardiovascularrisk.com (Journal of Cardiovascular Risk)

http://www.nejm.org (New England Journal of Medicine)

http://www.thelancet.com (Lancet)
7. ТЕСТОВЫЕ ЗАДАНИЯ ПО ДИСЦИПЛИНЕ

Набор ситуационных задач и тестов по всем разделам дисциплины имеется на кафедре
8. Материально-техническое обеспечение дисциплины
- лекционная аудитория с современными средствами демонстрации;

- учебные аудитории;

- учебные материалы: таблицы, ситуационные задачи, тестовые задания по изучаемым темам, учебные истории болезни;

- муляжи: сердца, кровеносных сосудов, механические протезы клапанов сердца; проводники, катетеры для проведения коронарографии;

- обучающий фантом для сердечно-легочной реанимации;

- аппарат электрокардиографии, дефибриллятор, аппарат суточного мониторирования ЭКГ;

- набор слайдов, таблиц, мультимедийных наглядных материалов по различным разделам дисциплины;

- набор обучающих электрокардиограмм, рентгенограмм, томограмм с патологией сердечно-сосудистой системы;

- обучающие видеофильмы.  
 УЧЕБНЫЙ ПЛАН 
аспирантуры по специальности 14.01.05 - Кардиология
в Астраханской государственной медицинской академии
	Индекс
	Наименование
	Часы
	                1 год
	              2 год
	ЗЕТ

	
	
	
	Лек
	Пр
	СР
	Экз
	Лек
	Пр
	СР
	Экз
	

	 Образовательная        составляющая                           972 

            
	144
	360
	306
	
	18
	126
	18
	
	

	Обязательные

дисциплины
	 684
	90
	306
	198
	
	18
	54
	18
	
	13

	ОД.А.01
	История и Философия  науки
	180
	36
	108
	36
	36
	
	
	
	
	5

	ОД.А.02
	Иностранный   язык
	108
	
	72
	36
	36
	
	
	
	
	3

	ОД.А.03

(ОД.А.03.01-

ОД.А.03.15)
	Специальность  14.01.05  - Кардиология.


	180
	18
	54
	18
	
	18
	54
	18
	36
	5

	   Дисциплины по выбору аспиранта
	216
	36
	72
	108
	
	
	
	
	
	6

	ОД.А.04
	Перевод специализированных

текстов.

Педагогика и психология высшей

школы.

Организация образовательного про-

цесса в вузе.


	72
	
	36
	36
	
	
	
	
	
	2

	ОД.А.05
	Научно-организационные основы

управления исследованиями и

разработками.

Правовые основы охраны здоровья

граждан Российской Федерации.

Теория и методика систем интенсивного информатизированного обучения.
	144
	36
	36
	72
	
	
	
	
	
	4

	   Факультативные дисциплины
	216
	54
	54
	108
	
	
	
	
	
	6

	ФД.А.01
	Библиографическое дело. Правила

Библиографического оформления научных литературных источников.
	72
	18
	18
	36
	
	
	
	
	
	2

	ФД.А.02
	Методика проведения патентно-информационных исследований.
	72
	18
	18
	36
	
	
	
	
	
	2

	ФД.А.03
	Информационные технологии в образовании и научных исследованиях
	72
	18
	18
	36
	
	
	
	
	
	2

	                          Практика
	72
	
	
	
	
	
	
	
	
	2

	П.А.01
	Педагогическая
	72
	
	
	
	
	
	72
	
	
	2

	Итого на  образовательную  составляющую
	972
	
	
	
	
	
	
	
	
	27

	НИР.А.00
	Научно-исследовательская работа

аспиранта и выполнение диссертации на соискание ученой степени кандидата наук.
	5940
	
	
	
	
	
	
	
	
	165

	КЭ.А.00
	Кадидатские экзамены
	108
	
	
	
	
	
	
	
	
	3

	ПД.А.00
	Подготовка к защите диссертации на

сученой степени кандидата наук.
	540
	
	
	
	
	
	
	
	
	15

	Итого на  исследовательскую составляющую
	6588
	
	
	
	
	
	
	
	
	183

	Общий объем подготовки аспиранта
	7560
	
	
	
	
	
	
	
	
	210
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