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1. ОПИС НАВЧАЛЬНОЇ ДИСЦИПЛІНИ

	Найменування
показників
	Розподіл годин за навчальним планом

	
	Денна форма

навчання
	Заочна форма

Навчання

	Кількість кредитів ЄКТС – 3,0
	Рік підготовки:

	Загальна кількість годин – 88
	
	

	Кількість модулів – 1
	Семестр:

	Тижневих годин

для денної  форми навчання:

аудиторних – 36
самостійної роботи студента  – 8
	
	

	
	Лекції:

	
	18
	

	
	Практичні (семінарські):

	
	54
	

	Вид підсумкового контролю: тестові завдання
	Лабораторні:

	
	
	

	Форма підсумкового контролю: письмова
	Самостійна робота:

	
	20
	


2. МЕТА НАВЧАЛЬНОЇ ДИСЦИПЛІНИ

       Метою циклу тематичного вдосконалення по проблемі «Патологія шийки матки, вагіни, вульви: скринінг, діагностика, лікування та профілактика» спеціальності 222 «Медицина»  є підвищення рівня практичної підготовки  та опанування компетентності передбаченої освітньою програмою.

     Актуальність проблеми: захворювання шийки матки (ШМ) посідають провідне місце у структурі патології репродуктивної системи  і  виявляються у  15-20% жінок репродуктивного віку та  у  5-9%  жінок менопаузального  віку.  В структурі гінекологічної захворюваємості - доброякісні  фонові процеси ШМ від 35 до 80%. Рак шийки матки (РШМ) займає ІІ місце по розповсюдженості серед онкозахворювань в світі (щорічно 500 тис. нових випадків) і І місце серед причин жіночої смертності від раку в розвиваючих країнах (270 тис. протягом першого року після встановлення діагнозу), у  країнах ЄС  - щорічно   констатують   близько  33 тис. нових   випадків   РШМ   і  до  15 тис. смертей.    

     За остані 10 років у всьому світі відмічається ріст  РШМ серед жінок молодше 50 років, в середньому на 3% щорічно, а в групі до 29 років – на 2,1% в рік 
     Показники захворюваємості і смертності від РШМ в Україні майже в 2 рази вище світових статистичних даних (відповідно 11,04 проти 7,94 на 100 тис. жінок і 4,9 проти 3,2 на 100 тис. жінок). Зростає кількість хворих у віці до 24 років (2,9 випадків на 100 тис. жінок). 25% випадків виявляється в занедбаній стадії, тоді як, за даними ВООЗ, в середньому, перехід дисплазії в рак  in situ триває коло 3–8 років, далі протягом 10 – 15 років розвивається мікроінвазивний рак 

     Програма, на основі доказової медицини,  передбачає удосконалення навиків консультування щодо сучасних методів профілактики, діагностики  та адекватного лікування патології ШМ, а також розвиток здатності до безперервного розвитку та самовдосконалення. 
      Передумови до курсу тематичного вдосконалення «Патологія шийки матки, вагіни, вульви: скринінг, діагностика, лікування та профілактика» є наявність диплому про вищу освіту з фаху «Лікувальна справа» і сертифікату лікаря акушера-гінеколога.
     Удосконалення включає в себе теоретичну і практичну підготовку в клініці, проводиться на очній основі в конкретних установах, визнаних компетентними інстанціями. 
Завданнями підготовки фахівців є створення компетентного лікаря для Європейської системи охорони здоров’я з якісною взаємодією з фахівцями інших медичних спеціальностей; оптимізованою комплексною допомогою з використанням сучасних методів діагностики та лікування.

3. ПЕРЕЛІК ОБОВ’ЯЗКОВИХ КОМПЕТЕНТНОСТЕЙ ПО ЗАКІНЧЕННЮ ТУ

(освітньо-кваліфікаційна характеристика; слухач повинен знати, вміти)

     Відповідно до освітньої програми, проходження циклу тематичного вдосконалення сприяє 
формуванню у курсантів таких компетентностей:

	Загальна компетентність
	Шифр 

	 Здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу
	ЗК 1

	Здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями.
	ЗК 2

	Здатність застосовувати знання у практичних ситуаціях.
	ЗК 3

	Знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності.
	ЗК 4

	Здатність  до адаптації та дії в новій ситуації.
	ЗК 5

	Здатність приймати обгрунтовані рішення
	ЗК 6

	Здатність спілкуватися державною мовою як усно,так і письмово.
	ЗК 9

	Навички використання інформаційних і комунікаційних технологій.
	ЗК 11

	Визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов’язків.
	ЗК 12

	Здатність діяти соціально відповідально та свідомо.
	ЗК 13

	Здатність діяти на основі етичних міркувань ( мотивів)
	ЗК 15

	Інтегральна компетентність

	Здатність до встановлення попереднього клінічного діагнозу захворювання.
	ФК 1

	Навички збирання інформації про пацієнта.
	ФК 2

	Здатність до оцінювання результатів лабораторних та інструментальних досліджень.
	ФК 3

	Здатність до визначення принципів та характер лікування захворювань
	ФК 4

	Здатність до діагностування невідкладних станів.
	ФК 5

	Здатність до проведення лікувально-евакуаційних заходів.
	ФК 6

	Здатність до визначення тактики надання екстренної медичної допомоги
	ФК 7

	Навички надання екстренної медичної допомоги
	ФК 8

	Навички виконання медичних маніпуляцій
	ФК 9

	Здатність до визначення необхідного режиму праці та відпочинку при лікуванні захворювань
	ФК 10

	Здатність до визначення лікувального харчування при лікування захворювань
	ФК 11

	Здатність до визначення тактики ведення фізіологічних пологів та післяпологового періоду.
	ФК 12

	Здатність до проведення санітарно-гігієнічних та профілактичних заходів.
	ФК 13

	Здатність до проведення профілактичних та протиепідеміологічних заходів щодо інфекційних хвороб.
	ФК 15

	Здатність до визначення тактики ведення контингенту осіб, що підлягають диспансерному нагляду.
	ФК 16

	Здатність до проведення експертизи працездатності.
	ФК 17

	Здатність до ведення  медичної документації
	ФК 18

	Здатність до оцінювання впливу навколишнього середовища на стан здоров’я  населення (індивідуальне, сімейне, популяційне).
	ФК 22

	Здатність до оцінки впливу соціально-економічних та біологічних детермінат на стан здоров’я індивідуума, сім’ї, популяції
	ФК 23

	Здатність до проведення аналізу діяльності лікаря, підрозділу, закладу охорони здоров’я.
	ФК 24

	Здатність до проведення заходів щодо забезпечення якості та безпеки медичної допомоги.
	ФК 25

	Здатність до проведення заходів щодо підвищення ефективності використання ресурсів.
	ФК 26

	Здатність до проведення маркетингу медичних послуг.
	ФК 27


	                                4. ПРОГРАМА ТА ПЛАН НАВЧАЛЬНОЇ ДИСЦИПЛІНИ.

               Модуль 1. «Патологія шийки матки, вагіни, вульви: скринінг, діагностика,
                                   лікування та профілактика»

Тема 1. Вакцинація, цервікальний скринінг з ПВІ тестуванням як методи  первинної та вторинної профілактики раку шийки матки. Актуальність проблеми. Причини поширеності патології ШМ та фактори ризику.  Нормативно-правова база МОЗ України щодо організації та надання медичної допомоги при патології ШМ, вагіни, вульви.   Анатомо- морфологічні, функціональні, мікробіологічні та імунологічні особливості шийки матки. Норма і патологія.  Первинна профілактика: санітарно-освітня робота, вакцинація, профогляди, планування сім”ї (бар”єрна контрацепція).  Вторинна профілактика – цервікальний скринінг, етапи.  ПАП-тест – стандарт  цервікального скринінгу, види, правила забору. Сучасні класифікації,  інтерпретація результатів обстеження.

Тема 2. Український національний консенсус з обстеження та лікування жінок після проходження первинного цервікального скринінгу. Рекомендації Національної Ради Експертів України щодо вакцинопрофілактики. Роль папіломавірусної інфекції (ПВІ) у виникненні предраку і раку ШМ. Фактори ризику, патогенез, шляхи передачі, клінічний перебіг та прояви  ПВІ на зовнішніх статевих органах, вагіні, ШМ. Методи діагностики ВПІ – інфекції: алгоритм ВПЛ-тестування. 

     Прогностичне значення результатів обстеження, тактика ведення при її виявленні. Рекомендації Національної Ради Експертів України щодо вакцінопрофілактики проти онкогенних штамів вірусу папіломи людини: покази, обстеження, схеми, ефективність. Відпрацювання алгоритму діагностики та лікування патології шийки матки.
Тема 3. Кольпоскопія як метод діагностики патології шийки матки. Основні методи діагностики клінічно значимої патології ШМ. Головна мета кольпоскопії - впевнитись, що інвазивні захворювання не пропущені. Покази до скерування на кольпоскопію. Технологія кольпоскопії. Завдання кольпоскопії і критерії оцінки епітелію.Проста і розширена кольпоскопія: проба з оцтовою кислотою і проба Шиллєра.

     Міжнародна класифікація  кольпоскопічних термінів (Ріо-де-Жанейро, 2011) в кореляції із “старими” термінами. Клініко - кольпоскопічні ознаки норми і патології патології шийки матки по атласу та на клінічному матеріалі.  Особливості кольпоскопії при вагітності, в післяпологовому періоді, постменопаузі, на тлі прийому контрацепції та гормональної терапії. Особливості вагіно- і вульвоскопії. Ведення протоколу кольпоскопічного обстеження. 
Тема 4. Фонові захворювання шийки матки, тактика ведення. Морфологічна класифікація ВООЗ доброякісних процесів. Біоценоз піхви. Дисбіотичні стани та їх корекція. Роль інфекцій, що передаються статевим шляхом. 
     Сучасна комплексна лабораторна діагностика патології шийки матки. Особливості кольпоскопічної картини при доброякісних процесах шийки матки. Формування заключення та складання плану ведення. Лікарська тактика в залежності від нозології та локалізації.

Тема 5. Передракові стани (дисплазії епітелія, цервікальна інтраепітеліальна
неоплазія – CIN) та преклінічні і клінічно виражені форми раку шийки матки, вагіни, вульви. Основні методи діагностики клінічно значимої патології шийки матки - СІN (передраку, дисплазії) ШМ: огляд ШМ в дзеркалах;  цервікальний скринінг з ПЛР в реальному часі на ПВ; розширена кольпоскопія; прицільна біопсія патологічної ділянки в межах здорової тканини; вишкрібання цервікального каналу при наявності зони трансформації ІІІ; морфологічна верифікація заключного діагнозу.

     Наказ МОЗ України № 236 від 02.04.2014р. Уніфікований клінічний протокол І-ІІІ (високоспеціалізованої) рівнів медичної допомоги “Дисплазія ШМ. Рак шийки матки”. Адаптована клінічна настанова, заснована на доказах. Рак шийки матки, 2014р. Наказ МОЗ № 403-О від 05.08.2015р. «Про затвердження та впровадження медико-технологічних документів зі стандартизації медичної допомоги при дисплазії та раку шийки матки». 

     Клініко-кольпоскопічна класифікація. Міжнародна класифікація кольпоскопічних термінів (IFCPC, Ріо-де-Жанейро, 2011). Особливості кольпоскопії при CIN. Гістологічна термінологія . Інтерпретація результатів обстеження (атлас, клінічний матеріал). 

     Національний консенсус щодо ведення пацієнток  з цервікальними інтраепітеліальними неоплазіями,  зумовленими папіломавірусною інфекцією», 2017.Клінічні випадки. Алгоритм лікарської тактики.
Тема 6. Етапність надання допомоги при клінічно значимої патології шийки матки. Мета та принципи лікування патології шийки матки. Етапи лікування. Методи лікування: консервативні (протизапальна, гормональна терапія, інтерферон та його індуктори; противірусні препарати); хірургічні (локальна деструкція, радикальні втручання); комбіновані в залежності від ступеню тяжкості дисплазії. Фізіохірургічні методи: аблація (петлева електроексцизія); високоінтенсивне лазерне опромінення; електротерапія, кріодеструкція; електрорадіохірургічний, аргоноплазмена аблація, фотодинамічна терапія; хірургічний метод (ампутація, трахелектомія по Даргену, гістеректомія); хімічні препарати. Методики. Покази, протипокази, ускладнення. Ведення післяопераційного періоду після хірургічного втручання. 

     Оптимальна тактика ведення пацієнток з патологією шийки матки в залежності від ступеню тяжкості морфологічних змін з врахуванням віку, супутніх геніальних і екстрагенітальних захворювань, анатомічної будови органа та локалізації патологічного процесу. 
     Оптимізація лікування патології шийки матки запального ґенезу у жінок репродуктивного віку.Тактика ведення жінок з доброякісними, передраковими станами, підозрою на аденокарциному. Тактика ведення при ознаках  низько- і високодиференційованої патології (великі зміни) шийки матки на клінічному матеріалі. 

     Европейські стандарти ведення при захворюваннях, асоційованих з папілромавірусною інфекцією.  Реабілітація після лікування. Диспансерізація. Оцінка ефективності лікування.
Тема 7. Ведення вагітних з патологією патологією шийки матки. Актуальність проблеми. Покази до обстеження. Зміни шийки матки при вагітності. Піготовка до вагітності при генітальних інфекціях. Особливості цитології в нормі і при патології. Особливості кольпоскопічної картини при вагітності. 
     Менеджмент вагітних в залежності від цитологічного та кольпоскопічного обстеження.   Гравідарна ектопія і децидуоз.  Доброякісні процеси. Децидуальні псевдополіпи. Покази до поліпектомії. Справжня виразка шийки матки. Лейкоплакія. Диспластичні процеси та ендоскопічна підозра на малігнізацію, тактика. 

  Рак шийки матки і вагітність. Сучасний метод лікування ранніх стадій раку шийки матки при вагітності. Тактика в залежності від стадії раку шийки матки.

        Методи розродження в залежності від виявленої патології.
Тема 8. Рак шийки матки, діагностика та лікування.   Епідеміологія раку шийки матки (РШМ) та причини високої захворюваності на Україні. Нормативно-правова база: Наказ МОЗ України № 236 від 02.04.2014р. Уніфікований клінічний протокол І-ІІІ (високоспеціалізованої) рівнів медичної допомоги “Дисплазія ШМ. Рак шийки матки”. Адаптована клінічна настанова, заснована на доказах. Рак шийки матки, 2014р. Наказ МОЗ № 403-О від 05.08.2015р. «Про затвердження та впровадження медико-технологічних документів зі стандартизації медичної допомоги при дисплазії та раку шийки матки». Кофактори канцерогенезу. Стратегія попередження РШМ: первинна, вторинна, третина профілактика. 

     Клініко-кольпоскопічні  ознаки  високодиференційованої патології, мікроінвазії,  інвазивного раку,  атипові судини при РШМ. Кольпоскопічні картини мікроінвазії і підозри на інвазивну карциному. Основа для постановки діагнозу - якісна  біопсія  в межах  здорової тканини з наступним морфологічним дослідженням. Методики біопсії: прицільна, ексцизій на (розширена). Знеболення, профілактика кровотечі. Тактика ведення. Методи лікування в залежності від стадії.
Тема 9. Патологія вульви, вагіни. Діагностика, лікування. Актуальність. Патогенетичні фактори. Класифікація захворювань вульви (Комітет по термінологіям ISSVD при ВООЗ, 1989)  
Діагностика патологічних станів вульви. Вульвоскопія: запальніпроцеси(вульвіт, справжня виразка, кондилома);не неопластичні ураження (дистрофії) вульви - добpоякісні гіпеpтpофічні та атpофічні зміни епітелію, внаслідок порушення росту і созрівання епітелію; вульварні інтраепітеліальні неоплазії (дисплазії). Тактика ведення, методи лікування. 

 Вульводінії: клініка, діагностика, лікування.

 Рак вульви. Ознаки малігнізації Класифікація та гістологічні  форми раку вульви Клініка
 та лікування раку вульви.

  Інші кольпоскопічні картини, тактика.
Тема 10. Профілактика раку шийки матки (первинна, вторинна, третинна) – підсумкове заняття.     Стратегія попередження раку шийки матки – первинна і вторинна профілактика. Первинна профілактика –  знання і навчання медперсоналу, інформування населення, профогляди, планування сім»ї (бар”єрні засоби контрацепції). Вторинна -  цервікальний скринінг з ПВІ тестуванням та діагностика патології шийки матки. Третинна - є комплексне або комбіноване лікування, що включає оперативне втручання у поєднанні з променевою і хіміотерапією на фоні етіотропного лікування. 

     Кольпо/вульвоскопія - ведучий метод діагностики патології шийки матки, вагіни, вульви. Доброякісні патологічні стани шийки матки, вагіни, вульви. Передракові стани (дисплазії епітелія, церві кальна інтраепітеліальна неоплазія – CIN) та преклінічні і клінічно виражені форми раку шийки матки, вагіни, вульви. Методи лікування і тактика ведення жінок з патологією шийки матки, вагіни, вульви. Реабілітація після лікування. Диспансерізація. Оцінка ефективності лікування.

Навчальний план

Назви змістових тем

Кількість годин

денна форма

усього 

у тому числі

Л.

С.

П.

с.р.

Вакцинація, цервікальний скринінг з ПВІ тестуванням як методи  первинної та вторинної профілактики раку шийки матки.

Тема 1. Актуальність проблеми патології шийки матки. Нормативно-правова база МОЗ України. Первинна і вторинна профілактика 
2

Тема 2. Анатомо - морфологічні, функціональні, мікробіологічні та імунологічні особливості шийки матки в нормі і при патології

2

Тема 3. ПАП-тест – стандарт  

цервікального скринінгу, інтерпретація результатів згідно сучасної класифікації 
Бетесда.   

Уникаємо помилок

4

Тема 4. Роль папіломавірусної інфекції. Алгоритм тестування. Прогностичне значення, тактика ведення при її виявленні.
2

2

4

   Кольпоскопія як метод діагностики патології шийки матки, вагіни, вульви.
Тема 5. Кольпоскопія як метод діагностики патології шийки матки, вагіни, вульви
Сучасна міжнародна кольпоскопічна термінологія
2

2

Тема 6. Кольпоскопічна картина в нормі і при патології. Ведення протоколу обстеження, розробка плану ведення

Вульво-, вагіноскопія.  Тактика.

2

2

4

Доброякісні патологічні стани шийки матки, вагіни, вульви.
Тема 7. Біоценоз піхви.  Дисбіотичні стани та їх корекція..

Клініко-кольпоскопічні прояви доброякісних патологічних станів ШМ. Вульво-вагіноскопія на клінічному матеріалі. Тактика. 

Проблемні питання діагностики та терапії урогенітальних інфекцій. 
2

4

    2

Передракові стани (дисплазії епітелія, цервікальна інтраепітеліальна неоплазія – CIN)та преклінічні і клінічно виражені форми раку шийки матки, вагіни, вульви 
Тема 8. Національний консенсус щодо ведення пацієнток  з цервікальними інтраепітеліальними неоплазіями,  зумовленими папіломавірусною інфекцією», 2017
2

Тема 9. Основні методи діагностики клінічно значимої ПШМ - СІN (передраку, дисплазії)  

Лікарська тактика

2

6

Тема 10. Патологія вульви, вагіни.

Діагностика, лікування.
2

Тема 11. Моніторинг та тактика ведення вагітних з патологією шийки матки
2

2

Тема 12. Рак шийки матки. Кофактори 
канцерогенезу.
Клініко-кольпоскопічні ознаки підозри, мікро-та інвазивної карциноми. Тактика.

2

2

4

Методи лікування і тактика ведення жінок з патологією шийки  матки, вагіни, 
вульви. Реабілітація після лікування. Диспансерізація.
Тема 13. Мета та принципи лікування патології ШМ, вагіни, вульви. Етапи лікування. Сучасні методи лікування (консервативні, фізіохірургічні, комбіновані). Оптимальна тактика ведення пацієнток з патологією ШМ в залежності від ступеню тяжкості морфологічних змін з врахуванням віку, супутніх геніальних і екстрагенітальних захворювань, анатомічної будови органа та локалізації патологічного процесу.
2

 2

  4

Тема 14. Оптимізація ведення післяопераційного періоду після оперативного втручання. Реабілітація після лікування. Диспансеризація. 
Сучасний підхід до профілактики раку шийки матки.
2

   2

Усього годин

72

18

18

36




                                                 5. РОЗПОДІЛ БАЛІВ, ЯКІ ОТРИМУЮТЬ КУРСАНТИ
       ШКАЛА ОЦІНЮВАННЯ: НАЦІОНАЛЬНА ТА ECTS

	Поточне оцінювання та самостійна робота
	Модульна 
контрольна робота
	Сума

	Т1
	Т2
	Т3
	Т4
	Т5
	Т6
	Т7
	Т8
	Т9
	Т10
	…
	60
	200

	12
	12
	12
	12
	12
	12
	12
	12
	12
	12
	
	
	


Примітка: Максимальна кількість балів, яку може набрати курсант за індивідуальні завдання самостійної роботи за модуль 1 -16 балів,
Оцінювання окремих видів навчальної роботи з дисципліни.

	Вид діяльності курсанта
	Модуль 1

	
	Кількість


	Макс. кількість
балів

	Практичні (семінарські) заняття
	26
	88

	Лабораторні заняття (допуск, виконання та захист)
	-
	-

	Комп’ютерне тестування при тематичному оцінюванні
	-
	-

	Письмове тестування при тематичному оцінюванні
	9
	36

	Індивідуальна самостійна робота (написання рефератів, аналітичні огляди, розрахункові або графічні роботи)
	1
	16

	Захист учбової історії
	-
	-

	Модульна контрольна робота
	1
	60

	Разом
	
	200


                                           Критерії оцінювання підсумкового  контролю.

Підсумковий контроль проводиться на останньому занятті у формі тестового контролю з урахуванням кількості балів набраних, за всі види діяльності курсанта із ранжуванням за шкалою ЕСТS таким чином;

	Сума балів 

за  всі види

діяльності
	 Оцінка 

ЕСТS
	Оцінка за національною шкалою

	
	
	Для екзамену, курсового проекту(роботи),практики
	Для заліку

	180-200
	A
	Відмінно
	зараховано

	164-179
	B
	Добре
	

	148-163
	C
	
	

	128-147
	D
	Задовільно
	

	120-127
	E
	
	

	  70-119
	FX
	незадовільно з можливістю повторного складання
	не зараховано з можливістю повторного складання

	0-69
	F
	незадовільно з обов’язковим повторним вивченням дисципліни
	не зараховано з обов’язковим повторним вивченням дисципліни


Курсанти, яким після ранжування присвоєні оцінки «А», «В», «С», «D», «Е»  вважаються, що успішно завершили вивчення курсу тематичного вдосконалення.

Оцінки «FX», « F» виставляються курсантам, яким не зараховано цикл після завершення його вивчення.

                                                    Тематичний план лекцій 
	№
	Тема
	Кількість годин

	1.
	Актуальність проблеми патології шийки матки, вагіни, вульви. Нормативно-правова база МОЗ України. Первинна і вторинна профілактика.
	2 

	2.
	Роль папіломавірусної інфекції. Алгоритм тестування. Прогностичне значення. 
	2

	3.
	Кольпоскопія як метод діагностики патології шийки матки, вагіни, вульви 
	2

	4.
	Кольпоскопічна картина в нормі і при патології, тактика.
	2

	5.
	Національний консенсус щодо ведення пацієнток  з цервікальними інтраепітеліальними неоплазіями,  зумовленими папіломавірусною інфекцією», 2017
	2

	6.
	Сучасні методи лікування патології ШМ
	2

	7.
	Рак ШМ. Кофактори канцерогенезу. Діагностика та лікування 
	2

	8. 
	Патологія вульви, вагіни. Діагностика, лікування.
	2

	9.
	Моніторинг та тактика ведення вагітних з патологією шийки матки
	2

	
	Всього 
	18


                                              Тематичний план семінарів
	№
	Тема
	Кількість годин

	1.
	Анатомо - морфологічні, функціональні, мікробіологічні та імунологічні особливості шийки матки, вагіни, вульви в нормі і при патології


	2 

	2.
	Лабораторні методи діагностики ВПЛ, тактика ведення при її виявленні.
	2

	3.
	Сучасна міжнародна кольпоскопічна класифікація в кореляції із «старими» термінами. 
	2

	4.
	Вульво-, вагіноскопія.
	2

	5.
	Основні методи діагностики клінічно значимої ПШМ - СІN (передраку, 

дисплазії) 
	2

	6.
	Фізіохірургічні методики, їх ефективність 
	2

	7.
	Кольпоскопічна картина, підозріла на інвазивну карциному.
	2

	8.
	Оптимізація ведення післяопераційного періоду після оперативного втручання. Реабілітація після лікування. Диспансеризація. 
	2

	9.
	Інші кольпоскопічні картини, тактика.
	2

	
	Всього 
	18


Тематичний план практичних занять

	Дні
	                                                              Тема 
	Години

	1.


	ПАП-тест – стандарт  цервікального скринінгу (преаналітичний і аналітичний етапи), правила забору матеріалу. 
	2

	
	Інтерпретація результатів згідно сучасної класифікації Бетесда.  

Уникаємо помилок 
	2

	2.


	Відпрацювання алгоритму клініко-лабораторної діагностики патології шийки матки

	         4

	3.


	Ведення протоколу кольпоскопічного обстеження. Оцінка результатів на клінічному матеріалі. Тактика.


	4

	4.
	Роль поєднаного вагінального дизбіозу з кандидозом, ІПСШ у виникненні патології ШМ.

Клініко-кольпоскопічні прояви доброякісних патологічних станів ШМ, вульви, вагіни на клінічному матеріалі. 
	4

	5.


	Розбір клінічнічних випадків, проведення обстеження, тактика ведення


	2

	6.


	Ознаки  високодиференційованої патології  на клінічному матеріалі, по атласу. Лікарська тактика 


	2

	7.


	Ознаки  низькодиференційованих змін ШМ на клінічному матеріалі, по атласу. Лікарська тактика 
	4

	8.


	Діагностичні ознаки інфекцій, що передаються статевим шляхом. Тактика.
	2

	9.
	Ознаки мікроінвазії та інвазивного раку, тактика


	4

	10
	Оптимальна тактика ведення пацієнток з патологією ШМ в залежності від ступеню тяжкості морфологічних змін з врахуванням віку, супутніх геніальних і екстрагенітальних захворювань, анатомічної будови органа та локалізації патологічного процесу.
	4

	
	Первинна, вторинна, третинна профілактика раку шийки матки 
	2

	
	Всього
	36


                                                      6. МЕТОДИЧНЕ ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ

 (кафедральне, рекомендована література, інтернет-ресурси)

       Технічні засоби: муляжі, тази, фантоми, симулятори, медичний інструментарій, цитограми, кольпограми, протоколи кольпоскопічного обстеження, анонімний клінічний матеріал, дзеркала,  мікроскопи.
     Обладнання:  мультимедійний проектор з презентаціями по темі занять, комп’ютери, ноутбуки, кольпоскопи, які використовуються на навчальній базі Ужгородського міського пологового будинку.
       Програмне забезпечення:  відеопротоколи; алгоритми дії лікаря; клінічні протоколи МОЗ України; Рекомендації Національної Ради Експертів України щодо вакцінопрофілактики проти онкогенних штамів вірусу папіломи людини, 2008; Національний консенсус щодо ведення пацієнток  з цервікальними інтраепітеліальними неоплазіями,  зумовленими папіломавірусною інфекцією», 2017; сучасні Европейські рекомендації.
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       Інформаційні ресурси в мережі Інтернет
1. Програма Power Point

2. Програма Microsoft Word

3. Система Internet

4. Електронна бібліотека
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