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1.Цель и задачи  освоения дисциплины:
1.1. Цель дисциплины: освоение курсантам теоретических и практических навыков для проведения профилактики инфекционных и неинфекционных заболеваний в лечебных учреждениях , среди различных контингентов населения на индивидуальном, групповом и популяционном уровнях, а также в чрезвычайных ситуациях. 

1.2. Задачами дисциплины являются: 

- формирование умения использовать описательные, аналитические и экспериментальные эпидемиологические исследования для выявления факторов риска возникновения инфекционных и неинфекционных заболеваний с оценкой эффективности профилактических и лечебных мероприятий в рамках рандомизированных клинических исследований;

- формирование представлений о принципах организации профилактической работы среди различных контингентов населения на индивидуальном, групповом и популяционном уровнях (первичный, вторичный и третичный уровни профилактики);

- освоение методов организации и проведения мероприятий по профилактике внутрибольничных инфекций в лечебно-профилактических учреждениях ;

- освоение навыков использования нормативных и правовых актов, регламентирующих профилактические и противоэпидемические мероприятия и санитарно-противоэпидемический режим в ЛПУ.

2. Квалификационная характеристика врача-эпидемиолога
Обязательный минимум квалификационных требований для врачебной специальности «Эпидемиология»:

– общеврачебные навыки и манипуляции;

– навыки по специальности;

– навыки и манипуляции по смежным специальностям;

– навыки по оказанию неотложной помощи;

– трактовка результатов лабораторных и инструментальных методов исследования, в т.ч. экспертная оценка;

– владение правовыми и законодательными основами деятельности врача по специальности «Эпидемиология»;

– владение алгоритмом постановки эпидемиологического диагноза;

– владение современными методами санитарно-эпидемиологического надзора, в т.ч. эпидемиологической и гигиенической диагностики и санитарно-гигиенического мониторинга;

– владение методами профилактики (в т.ч. специфической)инфекционных и неинфекционных болезней;

– подготовка специалиста по фундаментальным дисциплинам;– владение современными методами дезинфектологии

(дезинфекционной деятельности), знание современных средств и методов дезинфекции, стерилизации, дезинсекции и дератизации;

– подготовка по организации экономики и управлению здравоохранением, в т.ч. по социальной гигиене и организации государственной санитарно-эпидемиологической службы;

– навыки работы с научной литературой;

– владение методами медицинской статистики и информатики;

– навыки работы по гигиеническому воспитанию населения.

– профессиональное назначение, основные положения и условия деятельности врача-эпидемиолога;

– квалификационные требования к врачу-эпидемиологу;

– требования к аттестации врача-эпидемиолога;
2.1. Направления деятельности врача-эпидемиолога:
– планирование, организация, участие в проведении профилактических и противоэпидемических мероприятий с целью обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения;

– осуществление государственного санитарно-эпидемиологического надзора с целью охраны здоровья человека и снижения заболеваемости населения болезнями, обусловленными неблагоприятным влиянием факторов среды обитания человека и условий его жизнедеятельности;

– изучение, оценка и прогнозирование санитарно-эпидемиологического благополучия населения в связи с состоянием природной, производственной и социальной среды его обитания;

– проведение научных исследований по эпидемиологии.
2.2. Общие требования к специалисту:
– имеет целостное представление о процессах и явлениях,происходящих в неживой и живой природе, знания основных этапов итенденций исторического процесса;

– пропагандирует здоровый образ и стиль жизни, значение занятий физической культурой и спортом для здоровья;

– владеет технологиями решения профессиональных задач с широким использованием компьютерных технологий;

– использует знание основных закономерностей влияния биологических, природных и социальных факторов на эпидемический

процесс;

– применяет алгоритм врачебной деятельности по оказанию медицинской помощи при неотложных и угрожающих жизни состояниях на догоспитальном этапе, постановке предварительного диагноза споследующим направлением больных к врачу-специалисту для лечения и реабилитации.
2.3. Требования к уровню профессиональной подготовки
Врач-эпидемиолог при завершении специализации должен освоить следующие виды деятельности и на их основе решать соответствующие им профессиональные задачи:

-  Оценка эпидемиологической ситуации и факторов, её определяющих.

-  Осуществление государственного санитарно-эпидемиологического надзора за эпидемическим процессом, средой обитания и условиями жизнедеятельности населения.

- Осуществление управленческой деятельности в интересах санитарно-эпидемиологического благополучия населения.

- Осуществление воспитательной, педагогической деятельности по повышению грамотности населения в области профилактики инфекционных болезней.

- Осуществление научно-практической работы.
Врач-эпидемиолог должен уметь осуществлять самостоятельно:

· Сбор, группирование, статистическую обработку и анализ информации об эпидемиологической ситуации и факторах, её определяющих, на основании учётных и отчётных документов,предусмотренных государственной и отраслевой статистикой.

· Оценку структуры демографических показателей: рождаемости,естественного прироста, средней продолжительности жизни, а также заболеваемости, болезненности, смертности, летальности, инвалидизации населения по основным нозологическим формам, предусмотренныммеждународной классификацией болезней.
· Оценку заболеваемости населения инфекционными инеинфекционными болезнями.

· Расследования случаев инфекционных заболеваний, пищевыхотравлений, профессиональных отравлений и прочих заболеваний.

· Осуществлять сбор, доставку и подготовку материала для лабораторно-инструментальных (микробиологических, вирусологических,паразитологических) исследований населения.

· Принимать управленческие решения, планировать и организовывать выполнение мероприятий, обеспечивающих санитарно-эпидемиологическое благополучие населения:

· Определять задачи профилактики на основе ретроспективного и оперативного эпидемиологического анализа и оценки санитарно-эпидемиологического благополучия населения по группам болезней.

· Составлять первичную документацию: акты обследования эпидемического очага, протоколы лабораторных и инструментальных исследований, экстренное извещение, журналы учёта, заключения и пр.

· Готовить проекты решений, приказов и других административных актов, составлять справки по вопросам санитарно-эпидемиологического благополучия населения.

· Готовить материалы для государственной и отраслевой отчётной документации, владеть методиками оценки показателей.

· Организовывать и оценивать эффективность проведённых профилактических мероприятий по обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия населения в соответствии с требованиями Закона «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения».

· Проводить работу по повышению грамотности населения в области профилактики инфекционных болезней (лекции, беседы, выступления по радио и телевидению и др.).
· Вести педагогическую деятельность при обучении среднего медицинского персонала по вопросам государственного санитарно- эпидемиологического надзора, профилактики заболеваний.
       В соответствии с основными видами деятельности врач-эпидемиолог должен обла дать следующими знаниями и умениями:

· основы законодательства (республиканского и субъектов федерации) и основные директивные и инструктивно-методические документы (приказы, инструкции, методические указания) по обеспечению санитарно- эпидемиологического благополучия населения;

· принципы и правовые основы деятельности министерств (ведомств,должностных лиц) по охране санитарно-эпидемиологического благополучия населения;

· основы законодательных актов и положений, регламентирующих работу заинтересованных министерств (комитетов, ведомств и их органов на местах) по профилактике ВБИ;

· сущность, структура, движущие силы и проявления эпидемического процесса;

· принцип и структура эпидемиологического метода исследования;

· организация и специфика эпидемиологического надзора при различных группах инфекций в рамках системы социально-гигиенического мониторинга;

· принципы и методы ретроспективного и оперативного эпидемиологического анализа и эпидемиологической диагностики инфекционной (паразитарной) заболеваемости;

3.Структура и содержание учебной дисциплины:
3.1Общая трудоемкость дисциплины составляет   216    часов.( 6 ЗЕТ)

	Вид учебной работы
	Кол-во часов/ЗЕТ

	Лекции (Л)
	56/1,5

	Практические занятия(ПЗ
	16/0,4

	Отчетность 
	Сертификационный экзамен

	ИТОГО
	                                72/2


4. Разделы дисциплины, виды учебной деятельности и формы контроля ( заятия-6 часовые)
	
	Раздел
учебной дисциплины
	Виды учебной работы и трудоемкость (в часах)
	Форма контроля

	
	
	Лекции/часы
	Практические

занятия/часы
	

	1.
	Эпидемиологический подход к изучению болезней человека
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	2.
	Эпидемиологические исследования
	Л-2/4
	
	Тестовый контроль 

	3.
	Учение об эпид.процессе
	Л-2/4
	
	Тестовый контроль 

	4.
	Организационные и правовые основы противоэпидемической деятельности. Эпидемиологический надзор
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	5.
	Общие вопросы и организация иммунопрофилактики
	Л-2/4
	
	Тестовый контроль 

	6.
	 Эпидемиология  и профилактика антропонозов с фекально-оральным механизмом передачи (антропонозы, зоонозы, сапрнозы).
	Л-6/12
	
	Тестовый контроль 

	7.
	Инфекции с аспирационным механизмом передачи (антропонозы, зоонозы, сапрнозы).
	Л-6/12
	
	Тестовый контроль 

	8.
	 Инфекции наружных покровов
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	9.
	Природноочаговые инфекции
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	10.
	 Эпидемиология  и профилактика внутрибольничных инфекций
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	11.
	Дезинфекция,дезинсекция,дератизация
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	12.
	Эпидемиология  и профилактика гельминтозов
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	13.
	ВИЧ-инфекция
	Л-1/2
	
	Тестовый контроль 

	14.
	Вирусные гепатиты
	Л-2/4
	
	Тестовый контроль 

	
	ИТОГО
	28/56
	
	Сертификационный экзамен 


4.1.Тематический план лекций
	№ те-мы
	Тема лекции
	Содержание лекции
	Кол-во часов

	1.
	Эпидемиоло-гический подход к изучению болезней человека
	Краткий исторический очерк развития ". Первые материалистические концепции о происхождении эпидемий: конститу​ционально-миазматическая (Гиппократ) и контагиозная (Аристотель). Развитие этих концепций в трудах Фракасторо, Сайденгема, Самойловича. Ис​пользование методов математической статистики в эпидемиологических ис​следованиях. эпидемиология .Этимологический смысл понятий "эпидемия", " эпидемиологии  и эволюция взглядов на причинность в  эпидемиологии 
	2

	2.
	Учение об эпид процессе
	Эпидемиология инфекционных болезней. Предмет и метод. Основные разделы эпидемиологии инфекционных болезней. Эпидемический процесс, определение. Инфекционный процесс, определение. Их проявления. Учение об эпи-демическом процессе (ЭП), разделы. Движущие силы (факторы) ЭП. Биологический фактор (паразитизм, виды паразитарных систем, понятие «биологический тупик»). Свойства возбудителя. Коллективный иммунитет. I звено ЭП – источник (резервуар) возбудителя инфекции. Классификация инфекционных заболеваний в зависимости от источника ин-фекции. II звено ЭП – механизм передачи: пути и факторы передачи. 3 фазы механизма передачи. Классификация инфекционных болезней в зависимости от локализации возбу-дителя в организме. Роль переносчиков в распространении инфекционных болезней. Вос-приимчивость населения – III звено ЭП. Виды невосприимчивости. Контагиозный индекс. Иммунологическая структура. Коллективный иммунитет. Проявления ЭП. Интенсивность заболеваемости. Распределение заболеваемости по территории, по времени, среди различ-ных групп населения. Теории эпидемиологии. 


	4

	3.
	Эпидемиологические исследования
	Эпидемиологический метод исследования как совокупность приемов и способов для изучения заболеваемости и ее последствий (определение причин, условий и механизмов формирования заболеваемости).Определение понятия "эпидемиологическая диагностика". Аналогии и различия клинической и эпидемиологической диагностики.Определение понятий: эпидемиологический анализ, эпидемиологичес​кие исследования. Типы эпидемиологических исследований.
	4

	4.
	Организационные и правовые основы противоэпидемической деятельности. Эпидемиологический надзор
	Правовые аспекты профилактической и противоэпидемической работы.Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан.Права и обязанности граждан и медицинских работников в решении задач санитарно-эпидемиологического благополучия и сохранения здоровья населения.Этические и правовые аспекты деятельности по борьбе и профилактике инфекционных и паразитарных болезней.Государственный санитарно-эпидемиологический надзор, его определение и содержание.
	2

	5.
	Общие вопросы и организация иммунопрофилактики
	Иммунологические основы вакцинации. Восприимчивость к инфекционным болезням, факторы, влияющие на интенсивность инфекционного процесса. Классификация типов и форм иммунитета. Сравнительная характеристика активного и пассивного иммунитета. Иммунологические особен​ности ребенка. Оценка состояния иммунитета с использованием кожных иммунологических и аллергических проб, серологические методы исследо​вания, цели и задачи серологического надзора, методические подходы к ор​ганизации и проведению исследований.

Сущность и цели иммунопрофилактики инфекционных болезней. Место иммунопрофилактики в системе профилактических и противоэпидемических мероприятий, ее значение при разных группах инфекционных заболеваний. История иммунопрофилактики. Работы Э. Дженнера, Л. Пастера, И.И. Мечникова, Н.Ф. Гамалеи, А.А. Смородинцева, М.П. Чумакова и др. Успехи и новые технологии в производстве медицинских иммунобиологических препаратов (МИБП), перспективные препараты. Расширенная Программа Иммунизации и другие международные программы иммунизации.

Правовые и нормативные основы иммунопрофилактики. Федеральный Закон "Об иммунопрофилактике инфекционных болезней". Национальный календарь профилактических прививок и календарь прививок по эпидемиологическим показаниям (приказ Минздравсоцразвития РФ от 31.01.2011 г. №51н.). Федеральные санитарно-эпидемиологические правила.

Классификация МИБП. Способы получения, характеристика, отличительные особенности, достоинства и недостатки, иммунологическая эффек​тивность живых, инактивированных, химических, генно-инженерных (рекомбинантных), комбинированных вакцин, анатоксинов, сывороток, имму​ноглобулинов.


	4

	6.
	Дезинфекционное дело
	Понятие об убиквитарности микрофлоры во внешней среде. Устойчивость возбудителей инфекционных заболеваний на объектах внешней среды. Микрофлора организма человека и внешней среды. Микрофлора ЛПУ.Определение понятия "дезинфекция". Значение и место дезинфекции в системе профилактических и противоэпидемических мероприятий. Виды дезинфекции: профилактическая, очаговая (текущая, заключительная). Методы дезинфекции: механический, физический, химический, биологичес​кий. Химические средства дезинфекции. Требования, предъявляемые к хи​мическим дезинфектантам. Факторы, определяющие эффективность дезин​фекции химическими средствами. Классификация химических дезинфицирующих средств. Физико-химические свойства, стабильность при хранении препаратов и их рабочих растворов, механизмы действия, антимикробная активность, токсикологическая характеристика, достоинства и недостатки.Классификация химических дезинфицирующих средств. Физико-химические свойства, стабильность при хранении препаратов и их рабочих растворов, механизмы действия, антимикробная активность, токсикологическая характеристика, достоинства и недостатки.   
	2

	7.
	Эпидемиология  и профилактика антропонозов с фекально-оральным  механизмом передачи
	Кишечные антропонозы
Общая характеристика группы. Фекально-оральный механизм передачи. Стадии. Факторы передачи (первичные, промежуточные и конечные, основные и второстепенные). Пути передачи. Особенности проявления и дифференциально-диагностические признаки эпидемий пищевого, водно​го и бытового происхождения. Устойчивость возбудителей во внешней сре​де. Сроки заразительности источников инфекции. Общая характеристика проявлений эпидемического процесса. Конкретные элементы социальной и природной среды, влияющие на механизм развития и проявления эпидемического процесса. Основные направления профилактики.
	12

	8.
	 и профилактика антропонозов аэрозольным механизмом передачи Эпидемиология 
	Общая характеристика группы. Стадии механизма передачи. Капельная, ядрышковая, пылевая фазы аэрозоля. Эпидемиологические особенности инфекций, определяемые общим механизмом передачи. Классификация аэрозольных антропонозов.

Степень устойчивости возбудителей. Особенности взаимодействия возбудителя с организмом хозяина. Формирование стойкого иммунитета при большинстве аэрозольных антропонозов. Особенности проявления эпидемического процесса. Роль социальных условий. Основные направления профилактики. Иммунопрофилактика как главное направление борьбы с аэрозольными антропонозами.
	12

	9.
	Эпидемиология   и профилактика природно-очаговых инфекций. 
	Общая характеристика групп. Эпидемиологическая классификация на основе экологической близости возбудителей. Зоонозы домашних и синантропных животных, зоонозы диких животных (природно-очаговые заболевания). Определение понятия "природная очаговость" инфекций. Клас​сификация природно-очаговых инфекций. Разделение природно-очаговых зоонозов на трансмиссивные (облигатно-трансмиссивные, факультативно-трансмиссивные) и нетрансмиссивные. (чума, ККГЛ,геморрагические лихорадки)
 Механизмы, пути и факторы передачи возбудителей от животного человеку. Понятия: резервуар, хозяин, пе​реносчик. Значение специфических и неспецифических переносчиков при трансмиссивных зоонозах. Понятия: специфическая и неспецифическая инокуляция; специфическая и неспецифическая контаминация. Организация эпидемиологического и эпизоотологического надзора. Сапронозы – определение понятия. Классификация. Изучение отдельных нозологичес​ких форм.


	2

	10.
	Эпидемиология  и профилактика важнейших гельминтозов
	Гельминтозы и протозоозы детского возраста. Энтеробиоз, аскаридоз, лямблиоз. Общая характеристика заболеваний. Характеристика возбудителей. Механизм передачи инвазии. Пути заражения детей. Распространение гельминтозов и лямблиоза у детей.


	2

	11.
	 Эпидемиология  и профилактика внутрибольничных инфекций
	изучение эпидемиологических особенностей группы госпитальных инфекций и актуальных нозоформ, освоение системы эпидемиологического надзора, профилактических и противоэпидемических мероприятий; общие эпидемиологические особенности группы капельных инфекций;  эпидемиологическую характеристику ВБИ, факторы, механизм развития и проявления эпидемического процесса;  содержание эпидемиологического надзора и системы профилактических и противоэпидемических мероприятий. 
	2

	12.
	Вич-инфекция
	Изучение статистических данных по текущей ситуации глобальной эпидемии ВИЧ; обзор способов передачи ВИЧ; оценка конкретных групп риска, подверженных наибольшей опасности заражения ВИЧ; анализ социальных факторов, способствовавших распространению эпидемии. 
	2

	13.
	Вирусные гепатиты
	Изучение эпидемиологических особенностей группы гемоконтактных инфекций и актуальных нозоформ, освоение системы эпидемиологического надзора, профилактических и противоэпидемических мероприятий; эпидемиологическую характеристику конкретной нозоформы (парентеральные вирусные гепатиты В, С, Д, факторы, механизм развития и проявления эпидпроцесса;  содержание эпидемиологического надзора и системы профилактических и противоэпидемических мероприятий. 
	4

	14. 
	Инфекции наружных покровов 
	
	2

	
	ИТОГО:
	
	56


4.2. Тематический план практических  занятий.
	
	Тема занятия
	Содержание занятия
	Кол-во часов

	1.
	Заболеваемость - основной предмет . Учение об эпидемическом процессе эпидемиологии 
	Освоение теоретических, методических и организационных основ эпидемиологии инфекционных болезней, усвоение терминологии. Слушатель должен знать: - содержание эпидемиологии как науки об эпидемическом процессе (ЭП);  основные эпидемиологические понятия: «эпидемический процесс», «факторы ЭП», «паразитарная система», «источник инфекции», «механизм передачи», «путь передачи», «фактор передачи», «восприимчивое население», «проявления ЭП»: «эндемия», «вспышка», «пандемия», «эпидемия», «спорадическая заболеваемость», «эпидемическая заболеваемость», «сезонность», «периодичность (цикличность)»; - принципы классификации инфекционных болезней; - основные направления профилактики инфекционных болезней (три группы); - современные системы управления заболеваемостью .
	8

	2.
	Эпидемиологические исследования
	Наблюдатель​ные и экспериментальные, описательные и аналитические, одномоментные и продольные, ретроспективные и проспективные, клинические и полевые, рандомизированные и нерандомизированные, контролируемые и неконтро​лируемые эпидемиологические исследования. Другие характеристики эпидемиологических исследований.Перечень инфекционных и паразитарных болезней, подлежащих регистрации и учету. Государственная форма учета зболевших, их содержание.
	12

	3.
	Организационные и правовые основы противоэпидемической деятельности. Эпидемиологический надзор
	
	8

	4.
	Иммунопрофилактика
	
	16

	5.
	Дезинфекционное дело
	 
	8

	6.
	Эпидемиология и профилктика инфекций сфекально-оральны механизмом передачи.
	Шигеллезы. Общая характеристика группы. Клинические и эпидемиологические особенности дизентерии Григорьева–Шиги, Флекснера и Зонне. Соотношение путей передачи при различных шигеллезах. Дифференциально-диагностические признаки эпидемий пищевого, водного и бытового происхождения. Значение активизации механизма передачи в формировании эпидемических штаммов возбудителей шигеллезов. Причины изменений этиологической структуры шигеллезов. Участие подразделений участковой терапевтической службы в реализации эпидемиологического надзора за шигелле​зами. Первичные противоэпидемические мероприятия в очагах, диспансер​ное наблюдение за переболевшими.

Холера. Общая характеристика болезни. Свойства возбудителя, проявляющиеся во взаимодействии с организмом человека и внешней средой. Способность к сапрофитному способу питания. Отличительная характерис​тика вибриона холеры Эль-Тор от возбудителя классической холеры. Особенности механизма развития и проявления холеры Эль-Тор. Участие участковой терапевтической службы в системе эпидемиологического надзора за холерой. Профилактические мероприятия при угрозе заноса холеры, противоэпидемические мероприятия во время вспышки холеры, мероприятия после ликвидации вспышки. Первичные противоэпидемические мероприятия при выявлении больного холерой. НАГ-инфекция.

Эшерихиозы. Общая характеристика группы. Этиология, механизм развития и проявления эпидемического процесса. Эпидемиологический над​зор. Профилактика.

Другие острые кишечные заболевания. Сальмонеллезы тифимуриум и энтеритидис. Диарейные заболевания, вызванные стафилококком, кампилобактером, протеем, клебсиеллой и другими условно-патогенными мик​роорганизмами.

Вирусные гепатиты с фекально-оральным механизмом передачи А и Е. Периоды заразительности источников возбудителя инфекции, механизм, пути и факторы передачи. Эпидемиологический надзор. Профилактика. Первичные противоэпидемические мероприятия. Иммунопрофилактика.

Полиомиелит. Общая характеристика болезни. Гетерогенность популяции возбудителя по антигенной характеристике. Механизм развития эпи​демического процесса. Периоды заразительности источников возбудителя инфекции. Фекально-оральный (основной) и аэрозольный (дополнительный) механизмы передачи. Проявления эпидемического процесса. Вакцино​профилактика – главное направление борьбы с полиомиелитом. Международные  ликвидации полиомиелита. Острые вялые параличи. Основы эпидемиологического надзора. программы 
	16

	7.
	Эпидемиология  и профилактика антропонозов с аэрозольным механизмом передачи.
	Дифтерия. Общая характеристика болезни. Определение стандартного случая заболевания. Токсигенные и нетоксигенные коринебактерии. Ге​терогенность популяции коринебактерий по антигенным свойствам и степени токсигенности. Гетерогенность популяции людей по степени восприимчивости. Иммунологическая структура населения. Антимикробный и ан​титоксический иммунитет. Дифтерийный токсин – ведущий фактор патогенности коринебактерий. Дифтерийный антитоксин – ведущий фактор за​щиты от манифестной инфекции. Источники инфекции. Манифестная и ин​аппарантная инфекции. Механизм развития и проявления эпидемического процесса. Причины "повзросления" инфекции. Эпидемиологический надзор за дифтерийной инфекцией. Сбор информации о популяции коринебактерий, иммунном статусе населения. Организация серологического мониторинга. Методы оценки иммунного статуса. Иммунопрофилактика – главное направление борьбы с дифтерией. Необходимость создания высокой иммунной прослойки во всех возрастных группах населения.

Коклюш и паракоклюш. Общая характеристика болезней. Гетерогенность популяции возбудителей по антигенным свойствам. Гетерогенность популяции людей по степени восприимчивости и специфической иммунологической реактивности. Особенности аэрозольного механизма передачи при коклюше в различные стадии инфекционного процесса. Заразительность источников инфекции. Проявления эпидемического процесса. Эпидемиологический надзор. Профилактика. Первичные противоэпидемичес​кие мероприятия. Иммунопрофилактика.Менингококковая инфекция. Общая характеристика болезни. Антиген​ная гетерогенность возбудителей. Эпидемические варианты. Характерис​тика последней пандемии менингококковой инфекции, вызванной менингококком группы А. Современная эпидемическая ситуация. Гетерогенность населения по степени восприимчивости. Источники инфекции. Пути и фак​торы передачи. Проявления эпидемического процесса. Эпидемиологичес​кий надзор. Профилактика. Иммунопрофилактика. Первичные противоэпи​демические мероприятия в очаге.Грипп и другие респираторные вирусные инфекции. Общая характеристика группы инфекций. Высокая социально-экономическая и медицинская (эпидемиологическая) значимость этих инфекций. Перечень и удельная значимость нозоформ, входящих в группу ОРВИ. Гетерогенность и из​менчивость популяции вируса гриппа. Теории изменчивости. Гетерогенность человеческой популяции по степени восприимчивости к вирусам гриппа и ОРВИ. Механизм развития и проявления эпидемического процесса. Проблемы профилактики. Современные средства профилактики гриппа: вакцины, иммуноглобулины, химиопрепараты, интерфероны, интерфероно​гены, иммуномодуляторы и др.Корь. Общая характеристика болезни. Современные представления о манифестности и персистенции вируса. Интерпретация подострого склерозирующего панэнцефалита и системной красной волчанки. Механизм раз​вития и проявления эпидемического процесса. Заразительность источников инфекции. Причины "повзросления" инфекции. Эпидемиологический надзор. Профилактика. Иммунопрофилактика – главное направление борьбы с корью. Первичные противоэпидемические мероприятия в очаге. Перспективы ликвидации кори.Эпидемический паротит. Ветряная оспа. Краснуха. Общая характеристика болезней. Механизм развития и проявлений эпидемического процесса. Врожденная краснуха. Проблемы профилактики. Иммунопрофилактика.
	16

	8.
	Эпидемиология  и профилактика зоонозных и сапронозных инфекций.
	Бруцеллез. Общая характеристика болезни. Характеристика возбудителей. Роль различных животных в подержании циркуляции возбудителя. Механизм передачи инфекции. Пути заражения человека. Распространение инфекции. Значение профессионального фактора в распространении заболеваемости среди людей. Ветеринарно-санитарные и санитарно-гигиени​ческие мероприятия профилактики бруцеллеза. Организация иммунопрофилактики, значение иммунологических реакций в диагностике заболевания. Организация эпидемиологического надзора.
Чума. Общая характеристика болезни. Характеристика возбудителей. Роль различных животных в подержании циркуляции возбудителя. Механизм передачи инфекции. Пути заражения человека. Распространение инфекции. Значение профессионального фактора в распространении заболеваемости среди людей. Ветеринарно-санитарные и санитарно-гигиени​ческие мероприятия профилактики бруцеллеза. Организация иммунопрофилактики, значение иммунологических реакций в диагностике заболевания. Организация эпидемиологического надзора.
Туляремия. Общая характеристика болезни. Географические расы воз​будителя. Взаимодействие возбудителя с организмом животных. Три группы источников по Н.Г. Олсуфьеву. Основные и дополнительные хозяева. Механизмы и пути передачи инфекции. Роль иксодовых клещей в поддержании циркуляции возбудителя. Многообразие путей заражения людей туляремией. Типы природных очагов туляремии, антропургические очаги. Эпидемиологические проявления туляремийной инфекции. Организация иммунопрофилактики. Эпидемиологический надзор.

Клещевой энцефалит. Общая характеристика болезни. Роль иксодовых клещей в передаче возбудителя. Механизм заражения людей. Проявление эпидемического процесса. Значение противоклещевых мероприятий. Подготовка летних зон отдыха для детей в природных очагах клещевого энцефалита. Иммунопрофилактика. Эпидемиологический надзор.

Сибирская язва. Общая характеристика болезни. Особенности возбудителя сибирской язвы. Роль животных в поддержании циркуляции возбудителя. Почва как среда обитания возбудителя. Пути передачи возбудителя среди животных. Способы заражения человека. Проявления эпидемического процесса. Ветеринарно-санитарные и санитарно-гигиенические меропри​ятия. Иммунопрофилактика. Мероприятия в очагах. Порядок госпитализации. Особенности заключительной дезинфекции. Экстренная профилактика. Эпидемиологический надзор.

Столбняк. Общая характеристика болезни. Биологическая характеристика возбудителя. Роль животных и человека в поддержании циркуляции возбудителя. Почва как среда обитания возбудителя. Механизм передачи инфекции. Столбняк новорожденных. Иммунопрофилактика. Особенности иммунопрофилактики у детей. Роль педиатрической службы в профилакти​ке столбняка. Экстренная профилактика столбняка. Особенности экстренной профилактики у детей. Эпидемиологический надзор.

Бешенство. Общая характеристика болезни. Биолого-экологическая характеристика возбудителя. Гетерогенность циркулирующих штаммов воз​будителя. Основные и дополнительные хозяева вируса, возможность латентного течения инфекции. Эпидемиологическое значение домашних животных. Роль педиатрической службы в профилактике бешенства у детей. Показания к экстренной профилактике. Организация и проведение экстрен​ной профилактики бешенства. Эпидемиологический надзор.
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	9.
	Эпидемиология  и профилактика важнейших гельминтозов
	Особенности эпидемического процесса. Участие участковой терапевтической службы в реализации эпидемиологичес​кого надзора за гельминтозами и лямблиозом
	8

	10.
	Эпидемиология  и профилактика внутрибольничных инфекций
	Эпидемический процесс госпитальных гнойно-септических инфекций в стационарах различного профиля. Факторы, группы, стационары и отделения высокого риска присоединения внутрибольничных гнойно-септичес​ких инфекций. Эпидемический процесс госпитальных инфекций в акушерских, перинатальных и хирургических стационарах.Основы эпидемиологического (инфекционного) контроля и эпидемио​логического надзора за внутрибольничными инфекциями. Место учреждений здравоохранения в структуре эпидемиологического контроля (управления) за​болеваемости гнойно-септическими внутрибольничными инфекциями. Диагностическая часть эпидемиологического контроля – эпидемиологический надзор. Роль учреждений здравоохранения в информационном обеспечении эпи​демиологического надзора.Профилактика внутрибольничных инфекций у персонала лечебно-профилактических учреждений.
	8

	11.
	ВИЧ-инфекция и вирусные гепатиты В,С,Д
	Этиология, механизм развития эпидемического процесс,  ВИЧ-инфекции. Вирусные гетиты В, С, Д. Этиология, восприимчивость иммунитет, лабораторная диагностика. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.  эпидемиология 
	4

	12.
	Вопросы общей . Профилактические и противоэпидемические мероприятия эпидемиологии 
	Особенности выявления, изоляции и эвакуации инфекционных больных.Мероприятия по предупреждению заноса инфекции с пополнением.

Медицинский контроль за организацией питания, водоснабжения и размещением военнослужащих в военное время, банно-прачечным обслуживанием.

Санитарная обработка: показания, технические средства, организация работы. Табельные средства и техника войскового звена медицинской службы для проведения дезинфекции, дезинсекции, дератизации.
	6
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5. Глоссарий 

Аналитические (гр. аnalisis-разложение, расчленение) эпидемиологические методы – методы, предназначенные для установления причин возникновения и распространения заболеваний, т.е. факторов риска. Аналитические популяционные исследования включают в себя установление статистических связей (корреляционный анализ) и сравнительные исследования. В настоящее время к последним относятся «случай-контроль» и кагортные исследования. 

Антропонозы (гр.anthropos - человек + nosos - болезнь) - инфекционные болезни, резервуаром возбудителя которых является человек  («болезни от людей»).

Внутрибольничная (нозокомиальная) инфекция (ВБИ) - это любое инфекционное заболевание (состояние), заражение которым произошло внутри лечебно – профилактического учреждения (ЛПУ). Инфекция считается внутрибольничной, если она отсутствовала у пациента до поступления в ЛПУ даже инкубационном периоде и проявилась в условиях ЛПУ или после выписки пациента в течение периода инкубации.

Возбудители инфекционных болезней - вирусы и прокариоты (бактерии), способные к специфическому болезнетворному действию на организм.

Восприимчивость – 1) видовое свойство специфического и неспецифического хозяина стать средой обитания для паразита, характеризуется развитием патологических процессов или бессимптомным течение; 2) видовое свойство специфического хозяина отвечать инфекционным процессом на внедрение возбудителя. Степень восприимчивости определяется неспецифическими факторами защиты (воспалительная реакция и др.) и иммунитетом.

Дескриптивные (англ. descriptive – описательный) эпидемиологические методы- методы, используемые при анализе структуры заболеваемости по нозологическим формам  болезней, а в отношении отдельных болезней – по территории, группам населения, отдельным коллективам  и во времени. Результаты используются для оценки проблем профилактики, выявления территории риска, групп риска, коллективов риска и времени риска, а также формулирования гипотез о факторах риска. 

«Естественный» эпидемиологический эксперимент - эпидемиологическое исследование, основное на оценке заболеваемости в группах при экспериментальных воздействиях, или оценке внешних влияний на группы с необычными (высокими или низкими) показателями заболеваемости.

Иммунитет (лат. Immunitas - освобождение от чего - либо) - специфическая невосприимчивость к воздействию возбудителей инфекционных болезней и их токсинов, вырабатываемая при взаимодействии организма  с антигеном. Различают активный и пассивный, постинфекционный и поствакцинальный, а по механизму  развития - антитоксический, антимикробный, гуморальный, клеточный, общий и местный иммунитет. Популяция людей неоднородна по способности вырабатывать и сохранять иммунитет. 

Иммуногенность (иммуно + гр.genes рождающийся, рожденный) – видовое свойство возбудителя + паразита, проявляющееся способностью вызывать в организме хозяина те или иные формы иммунитета.

Инфекционные болезни – болезни, развивающиеся в результате внедрения, размножения и жизнедеятельности в организме больных вирусов и прокариотов. Нозологическая форма болезни определяется видовой спецификой возбудителя. 

Источник инфекции (источник возбудителя инфекции) - 1) естественная среда обитания возбудителя – паразита; 2) зараженный организм человека или животного, от которого заразился больной (при факультативном паразитизме - объекты внешней среды). 

Когортное аналитическое эпидемиологическое исследование – исследование, основанное на сопоставлении заболеваемости в равноценных группах (когортах), подвергающиеся и не подвергающихся действию гипотетического фактора риска. 

Метод эпидемиологического анализа – специфическая совокупность приемов, предназначенных для изучения в практических условиях причин возникновения и распространения любых патологических состояний и состояний здоровья в популяции людей. 

Оперативный эпидемиологический  анализ – динамическая оценка состояния и тенденций развития эпидемиологического процесса, предназначенная для выявления не устойчивых тенденций, а возникающих вспышек (эпидемий). Проводится с помощью постоянного анализа принятой, сразу осуществляющейся непрерывной регистрации возникающих заболеваний (оценка динамики во времени, в пространстве, в различных группах населения) и установления  статистических связей с фактором, который мог вызвать вспышку (эпидемию). При оперативном эпидемиологическом анализе используется эпидемиологическое обследование очагов, а также различные лабораторные диагностические приемы, в частности внутривидовое типирование микроорганизмов. Лабораторные методы иногда используются для устранения предвестников эпидемии. Оперативный анализ является составной частью эпидемиологического надзора. 

Относительный риск – показатель, отражающий отношение заболеваемости в равноценных по всем признакам группах, подвергающихся и не подвергающихся действию факторов риска. 

Ординарная заболеваемость – сложившийся минимальный уровень заболеваемости среди населения в отдельных популяциях под действием достаточно стабильных социальных, природных и биологических факторов.

Паразитизм – понятие экологическое и отражает форму межвидовых отношений, характеризующихся использованием одним живым организмом другого (хозяина) в качестве среды обитания и источника пищи, т.е. среды обитания, принципиально отличной от окружающей среды. 

Патогенность (гр. Patnos- страдание, болезнь + genes- рожденный)- видовое свойство возбудителя - паразита, характеризующееся его способностью вызывать у отдельных особей специфического, а в ряде случаев и неспецифического хозяина нарушения нормальных физиологических процессов, т.е. болезнь. Обеспечивается механизмами адгезии, инвазии, размножения и распространения, а также выработкой специфических  функционально – активных веществ (факторов патогенности), включая токсины. 

Плотность инцидентности (темп инцидентности, «сила заболеваемости»)- показатель, измеряющий частоту возникновения новых случаев заболевания (n), возникших за определенный период времени(период наблюдения), с учетом суммарного времени воздействия фактора риска, добавленного всеми членами популяции риска (pT).

Предвестники эпидемии – показатели скрытой циркуляции возбудителя, свидетельствующие об ее активизации. Выявляются на основе обнаружения отдельных стертых случаев болезни, антител в организме здоровых, выделения возбудителей, характеризующихся клональной общностью и признаками вирулентности. 

Природный очаг- 1) участок территории географического ландшафта, в пределах которого среди диких животных происходит передача возбудителя от донор реципиенту; 2) сформировавшаяся независимо  от деятельности людей популяция возбудителя вместе с поддерживающими ее существование популяциями позвоночных хозяев (при трансмиссивных инфекциях - и популяциями членистоногих, при сапронозах - и специфическими условиями внешней среды).

Противоэпидемические мероприятия – совокупность научно обоснованных и оправданных практической деятельностью мероприятий по борьбе с возникшими инфекционным заболеваниями среди людей. Мероприятия проводятся против источников инфекции, путей и факторов передачи, а также направленные на формирование невосприимчивости людей. 

Профилактические мероприятия – совокупность научно обоснованных и оправданных практической деятельностью мероприятий, предназначенных для предотвращения возникновения и распространения любых патологических состояний среди людей. 

Проэпидемичивание – формирование высокого уровня популяционного иммунитета в результате активной циркуляции возбудителя за счет бессимптомных форм инфекций или легких, не диагностируемых заболеваний. 

Рандомизация – способ контроля мешающих факторов с помощью распределения по случайному принципу изучаемых лиц или явлений по группам. 

Резервуар (лат. reservare - сохранять, сберегать) возбудителя инфекции – совокупность условий, составляющих естественную среду обитания возбудителя и обеспечивающих поддержание его популяций. Резервуаром возбудителей антропонозов является организм людей, зоонозов – организм животных, сапронозов – внешняя среда. При некоторых антропонозах (малярия) и зоонозах функцию резервуара несут членистоногие.  

Скрининг (англ. to screen- отражать, просеивать) –используемый в эпидемиологических исследованиях термин, характеризующий массовые обследования населения для получения интересующих специалиста сведений (например, сведения о распространенности болезни).

Территория риска – территория, место с высокими показателями заболеваемости. В госпитальной эпидемиологии – подразделение лечебного учреждения, где наиболее вероятно заражение.

Феномен айсберга в эпидемиологии - множество бессимптомных форм инфекции в группах населения, где наблюдается или наблюдалось небольшое число заболеваний. 

Цикличность (гр. kyklos- круг)- регулярные колебания уровня заболеваемости населения инфекционными болезнями в многолетней динамике.

Элиминация (лат. eliminare- удалять) возбудителя – искоренение возбудителя как биологического вида на определенной территории. 

Эпидемиологический надзор – это непрерывная оценка состояния и тенденций развития эпидемиологического процесса для определения причин его развития и своевременного принятия решения, обеспечивающего проведения адекватных ситуации мероприятий. 

Эпидемиология – наука, изучающая закономерности возникновения и распространения любых патологических состояний среди людей и разрабатывающая меры борьбы и профилактики. 

Эпидемиологический год - интервал, включающий первый месяц сезонного подъема заболеваемости в одном календарном году и месяц, предшествующий новому сезонному повышению заболеваемости в следующем календарном году. 

Эпидемиологический очаг – место пребывания источника инфекции с окружающей его территорией в тех пределах, в которых возбудитель способен передаваться от источника инфекции к людям. 

Образовательные технологии.
В процессе обучения применяются следующие образовательные технологии:

1. Лекционно-практические технологии (лекция  семинарские, практические занятия).

2. Сопровождение  лекционно-практических  занятий  показом  визуального материала, фильма.

3.  Использование учебно-методического программного комплекса.

4. Деловые игры, моделирующие определенные профессиональные ситуации, воссоздающие в аудиторных условиях те или иные ситуации профессиональной  деятельности и ставящие участников перед необходимостью оперативного решения соответствующих задач.
1. Оценочные средства для текущего и рубежного контроля успеваемости.  
Примеры оценочных средств: тестовые задания текущего контроля

	
	

	1. 
	Эпидемиология инфекционных болезней — это наука:

а) об эпидемиях

б) о механизме передачи возбудителя инфекций

в) о причинах, условиях и механизмах формирования заболеваемости населения

г) о закономерностях возникновения, развития и прекращения эпидемического процесса, способах его предупреждения и ликвидации

д) об организации противоэпидемической работы

	2. 
	Укажите неправильное утверждение. К поствакцинальным осложнениям относят…

а) гиперемию, инфильтрат на месте введения вакцинного препарата

б) афебрильные судороги

в) коллаптоидное состояние

г) отек Квинке

д) анафилактический шок

	3. 
	Эпидемиологический метод — это:

а) статистический метод изучения эпидемиологических закономерностей

б) специфическая совокупность приемов и способов, обеспечивающий анализ и синтез информации об эпидемическом процессе

в) эпидемиологические наблюдения и математическое моделирование эпидемического процесса

г) экспериментальные эпидемиологические исследования 

д) математическое моделирование эпидемического процесса 

	4. 
	Экстенсивные показатели характеризуют :

а) структуру явления

б) частоту явления

в) средние показатели

г) разность показателей

д) достоверность различия показателей

	5. 
	Укажите неверное утверждение. К путям передачи возбудителя инфекции относятся:

а) воздушно-капельный

б) фекально-оральный

в) трансмиссивный 

г) пищевой 

д) контактно-бытовой

	6. 
	Под "базой данных" (БД) подразумевают:

а) массив информации, описывающий состояние окружающей среды и здоровья населения

б) таблицу символьных и числовых данных, полученных в результате мониторинга

в) специальным образом организованную совокупность данных, отражающую состояние объектов и их отношений в рассматриваемой предметной области

г) набор значений, связанных между собой разнородных данных

	7. 
	Эпидемический процесс — это:

а) процесс взаимодействия популяций возбудителя-паразита и людей

б) процесс взаимодействия возбудителя-паразита и организма человека (животного, растения)

в) процесс распространения инфекционных болезней среди животных

г) одновременные заболевания людей на ограниченной территории, в отдельном коллективе или группе эпидемиологически связанных коллективов

д) процесс возникновения и распространения инфекционных состояний (болезней, носительства) среди населения.

	
	

	
	               Примеры ситуационных задач текушего контроля.

Задача № 1

В детском комбинате в одной из семи функционирующих групп за период с 6.10 по 23.10 было зарегистрировано 5 случаев ОКИ, из них 4 – дизентерии Зонне 2д и 1 случай острого гастроэнтерита. Среди заболевших 3 ребенка и 2 сотрудника.Дети заболели  одномоментно с 29.09, у двух Ds: острая дизентерия Зонне 2д, у одного – острый гастроэнтерит (бак.анализ отрицательный).Сотрудники выявлены активно при проведении противоэпидемических мероприятий. Двухкратное бактериологическое обследование персонала группы отрицательное. При серологическом исследовании крови у няни – РПГА с дизентерийным диагностикумом Зонне 2д 1:400++++, у воспитательницы – 1:800++++. Няня находилась на больничном листе с 27.09 по 3.10 с Ds:  гипертонический криз.

Задание: Оценить ситуацию и определить источник инфекции в данном случае.

Задача № 2

Менингококцемия диагностирована у юноши 18 лет – учащегося ПТУ. Проживает в общежитии училища, где по словам фельдшера здравпункта этого учебного заведения, у ряда учащихся в течение 2-х последних месяцев наблюдались назофарингиты. В общежитии училища проживает 140 учащихся. В каждой комнате по 10 человек. Отмечено нарушение санитарного содержания общежития – сквозняки, повышенная влажность воздуха, температура – 17-18о.

Задание: Определить характер  и объем противоэпидемических мероприятий

а) в училище;

б) по месту жительства (в общежитии).

адача № 3

Что делать с ребенком, который ,получив 1-ю дозу вакцины против ВГ «В» в течение 1 года не прививался?

Задача № 4.

Ребенок  3-х лет, посещающий детский сад, заболел коклюшем. Проживает в  коммунальной квартире. В семье – мать и отец (работают в банке), брат 4г.8 мес. – посещает детский сад и сестра – школьница 13 лет. В квартире у соседей проживают двое детей 11 и 14 лет  - школьники; мать работает в доме ребенка – воспитатель.

Задание:  Какие противоэпидемические мероприятия необходимо провести в домашнем очаге коклюша.

Задача № 3

К врачу на 3-й день болезни обратился 10-летний мальчик с жалобами на боль в горле и легкое недомогание. Поставлен диагноз ангина и ребенок отстранен от посещения школы. Через 2 дня получены результаты исследований мазка из зева – выделена токсигенная дифтерийная палочка типа  “mitis”.Установлено, что за 4  дня заболевания ребенок вместе с  родителями ездил на праздник в гости к родственникам в соседний район. Дети родственников болели “ангинами”. В семье заболевшего ребенка трое взрослых (бабушка – пенсионерка, отец – ветеринарный фельдшер, мать – бухгалтер НИИ) и один ребенок 4-х лет, посещающий детский сад. Заболевший привит в соответствии с возрастом, его 4-х летняя сестра в возрасте 1 г.1 мес. Получила трехкратную вакцинацию АКДС.

Задание: Определить характер и объем противоэпидемических мероприятий.
Ответы на ситуационные задачи
Задача № 1

Задание: Оценить ситуацию и определить источник  в данном случае.

Ответ:   Источником инфекции послужила няня, которая скрыла свое заболевание, лечилась самостоятельно под видом гипертонического криза.

Задача № 2

Задание: Определить характер и объем противоэпидемических мероприятий: в училище, по месту жительства в общежитии.

Ответ: - Медицинский осмотр контактных  врачом-терапевтом (ЛОР по показаниям);

· бактериологическое обследование контактных:

· медицинское наблюдение в течение 10 дней.

Задача № 3

Задание: Определить характер и объем противоэпидемических мероприятий.

Ответ:  

· Госпитализация больного;

· бактериологическое обследование контактных в домашнем очаге;

· непривитые подлежат прививкам;

· сестру заболевшего отстранить от посещения детского сада до получения отрицательных результатов;

· информировать органы госсанэпиднадзора того района, где проживают родственники для проведения мероприятий.
Перечень вопросов к зачету:

1. Эпидемиология как наука. Определение, предмет, задачи. Разделы эпидемиологии, краткая характеристика. 
2. Эпидемический процесс. Определение, звенья эпидемического процесса, их краткая характеристика. Роль Л.В. Громашевского в развитии отечественной эпидемиологии. 

3. Источник инфекции, определение. Резервуар инфекции, определение. Классификация инфекционных болезней по резервуару инфекции. 

4. Классификация источников возбудителей инфекции. Носительство, определение, виды. 

5. Механизм передачи заразного начала, определение, фазы. Факторы, пути передачи (определения и примеры). Мероприятия, направленные на разрыв механизмов передачи инфекции. 

6. Третья предпосылка возникновения эпидемического процесса. Восприимчивость, определение понятия, характеристика. Резистентность, определение понятия, виды и сравнительная характеристика. 

7. Количественная характеристика заболеваемости как проявление эпидемического процесса. Классификация эпидемий. 

8. Проявление эпидемического процесса во времени, в пространстве, среди различных групп населения. Понятие нозоареала, виды. 

9. Мероприятия, направленные на первое звено эпидемического процесса. Методы выявления, регистрация инфекционных заболеваний. Показания к госпитализации. 

10. Мероприятия, направленные на первое звено эпидемического процесса. Критерии выписки переболевших инфекционными заболеваниями, диспансеризация. Мероприятия, в отношении соприкасавшихся с источником возбудителя инфекции. 

11. Принципы профилактики инфекционных болезней. Первичная, вторичная, третичная профилактика. 

12. Теория об универсальных механизмах передачи Л.В. Громашевского. Основные положения. 

13. Учение о природной  очаговости Е.Н. Павловского. Основные положения, этапы развития теории. Природный очаг, определение, компоненты. Ландшафтная эпидемиология, определение. 

14. Эпидемиологический надзор за инфекционными болезнями. Определение, цели, задачи, алгоритм, структура. 

15. Понятие «доказательная медицина». Предпосылки, основные особенности, цели, области применения. 

16. Базы данных, определение, виды. Поиск доказательной информации. 

17. Дизайн эпидисследований. Мета-анализ, характеристика. 

18. Систематические обзоры, понятие. Характеристики систематических обзоров. Преимущества и недостатки. 

19. Эпидемиологические исследования. Определение понятия. Типы (классификация) эпидемиологических исследований. 

20. Аналитические методы исследований. Исследование типа «случай-контроль», Структура проведения. Достоинства и недостатки. 

21. Аналитические методы исследований. Когортное исследование. Когорта, определение. Структура проведения. Достоинства и недостатки. 

22. Ретроспективный эпидемиологический анализ. Определение, цель, задачи, методы. 

23. Анализ многолетней динамики заболеваемости инфекционными болезнями. Эпидемическая тенденция, цикличность эпидемического процесса, определения. 

24. Оперативный эпидемиологический анализ. Определение, цель, задачи, методы. 

25. Скрининг, определение, цели, виды. Требования, предъявляемые к скринингу. 

26. Классификация экспериментальных методов исследования. Краткая характеристика. 

27. Рандомизированные клинические испытания. Цели. Оценка безопасности и эффективности. Внутренняя и внешняя достоверность РКИ. 

28. Особенности проведения клинических испытаний вакцин и других иммунобиологических препаратов. 

29. Организация рандомизированных клинических испытаний. Документы, необходимые для проведения РКИ. Планирование числа участников, согласие участников, критерии включения/исключения. 

30. Рандомизация, определение, цели, методы, ошибки, определение). 

31. Принципы качественных клинических испытаний. Рандомизированное полевое испытание, испытание на коммунальном уровне (характеристика). 
Частная эпидемиология 

1.Эпидемиология и профилактика вирусного гепатита А. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

2. Эпидемиология и профилактика вирусного гепатита В. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

3. Эпидемиология и профилактика вирусного гепатита С. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

4. Эпидемиология ВИЧ-инфекции: источники, пути и факторы передачи, группы риска. 

5. ВИЧ-инфекция: основные принципы профилактики. 

6. Тактика медицинского персонала по профилактике профессиональных заражений. 

7. Эпидемиология и профилактика ККГЛ 

8. Эпидемиология и профилактика дизентерии. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

9. Эпидемиология и профилактика брюшного тифа. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

10. Эпидемиология и профилактика холеры. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

11. Эпидемиология и профилактика сальмонеллёзов. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

12. Эпидемиология и профилактика кори. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

13. Эпидемиология и профилактика дифтерии. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

14. Эпидемиология и профилактика сыпного тифа. 

15. Эпидемиология и профилактика бруцеллёза. 

16. Эпидемиология и профилактика бешенства. 

17. Эпидемиология и профилактика туляремии. 

 18. Эпидемиология и профилактика сибирской язвы. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

19. Эпидемиология и профилактика гриппа и ОРЗ. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

20. Эпидемиология и профилактика ротавирусной инфекции. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

21. Эпидемиология и профилактика энтеровирусной инфекции. Первичные 22. Эпидемиология и профилактика ПТИ. Первичные противоэпидемические мероприятия. 

23. Эпидемиология и профилактика лихорадки западного Нила. 
Иммунопрофилактика и организация прививочного дела 

1. Иммунопрофилактика инфекционных болезней, определение. Место иммунопрофилактики в системе профилактических и противоэпидемических мероприятий. 

2. Иммунобиологические препараты, определение, классификация. Требования к идеальной вакцине. 

3. Препараты, создающие активный иммунитет. Сравнительная характеристика. Достоинства и недостатки. 

4. Препараты, создающие пассивную защиту. Сравнительная характеристика. Достоинства и недостатки. 

5. Препараты, обеспечивающие экстренную профилактику и задерживающие развитие и размножение возбудителя в заражённом организме. Сравнительная характеристика. 

6. Организация прививочной работы в поликлинике. Планирование прививочной работы. 

7. Прививочный кабинет, функции, структура и организация его работы. 

8. Организация работы прививочной бригады. Контроль качества иммунобиологических препаратов. 

9. Хранение и транспортировка иммунобиологических препаратов. Холодовая цепь, определение, уровни, элементы. 

10. Послепрививочные реакции. Определения, классификация. Причины. 

11. Поствакцинальные осложнения. Определения, классификация, причины. 

12. Национальный календарь профилактических прививок РФ (определение, принцип составления). 

13. Национальный календарь профилактических прививок РФ. Специфическая профилактика среди контактных по эпидемическому очагу. 

14. Требования, предъявляемые к вакцинации. Показания и противопоказания к вакцинации. 

15. Правовые основы организации иммунопрофилактики на территории Российской Федерации. 
Дезинфекция, дератизация, дезинсекция 

1. Дезинфекция (определение, цель, задачи, виды и характеристика). Группы методов дезинфекции и их характеристика. 

2. Химический способ дезинфекции. Требования к химическим веществам, используемых для дезинфекции. Классификация химических  дезинфектантов по действующему веществу. 

3. Контроль качества дезинфекции. Контроль качества камерной дезинфекции. 

4. Этапы обработки медицинского инструментария и инвентаря. 

5. Стерилизация (определение, цель). Способы (краткая характеристика). Показания к стерилизации медицинского инвентаря. Контроль качества. 

6. Физические методы стерилизации (виды, характеристика). 

7. Химические методы стерилизации (виды, характеристика). 

8. Предстерилизационная очистка изделий медицинского назначения. Способы, этапы. Контроль качества ПСО. 

9. Обеззараживание рук медицинского персонала. Показания. Асептика, антисептика (определение понятий). 

10. Дезинсекция. Определение, виды, методы. Профилактика педикулёза. 

11. Дератизация. Определение, виды, методы. Контроль качества дератизации. 
VII. Материально-техническое обеспечение дисциплины

Оборудованные учебные аудитории, , мультимедийный комплекс (ноутбук, проектор, экран),  видеомагнитофоны, таблицы, тематический стенд «Иммунопрофилактика» 

Компьютеры: Intel Pentium 4-2400, Принтеры: Epson-LХ-300, 

Ксерокс XEROX XC 355. 

Сканер - Scan Express Mustek 600 Sep. 

Телевизор «БИО. 

Видеоплеер LG. 

VIII. Научно-исследовательская работа студента.
                            Примерные  темы рефератов:
1. Выдающиеся микробиологи, вирусологи, эпидемиологи прошлого. 

2. Вклад советских ученых в развитие эпидемиологии. 

3. Новое в дезинфектологии. 

4. Химические способы дезинфекции. 

5. Камерная дезинфекция и дезинсекция. 

6. Биологические способы дезинфекции, дезинсекции, дератизации. 

7. История создания вакцин. 

8. Современный этап развития вакцинологии, ее перспективы. 

9. Современные аспекты применения иммунобиологических препаратов. 

10. Экстренная профилактика инфекционных заболеваний. 

11. Бактериофаги: возможности применения в практике. 

12. Эпидемиология и профилактика ботулизма. 

13. Эпидемиология и профилактика пищевых токсикоинфекций. 

14. Эпидемиология и профилактика гриппа. 

15. Птичий грипп – актуальная проблема современности. 

16. Особенности эпидемиологии и профилактики детских капельных инфекций. 

17. Современные аспекты эпидемиологии и профилактики легионеллезов. 

18. Эпизоотолого-эпидемиологическая ситуация по бешенству в РД (РФ). 

19. Эпидемиологические особенности вспышек туляремии. 

20. Теория природной очаговости Е.Н. Павловского. 

21. Эпидемиология природноочаговых инфекций в РД(РФ). 

22. Эпизоотологическая ситуация по чуме в мире (РФ). 

23. Эпидемиология и профилактика клещевых боррелиозов. 

24. Особенности эпидемического процесса при парентеральных гепатитах и ВИЧ-инфекции. 

25. Основные направления профилактики парентеральных гепатитов и ВИЧ-инфекции. 

26. Эпидемиология и профилактика стафилококковой госпитальной инфекции. 

27. Грамотрицательная флора – причина внутрибольничной инфекции в хирургических стационарах. 

28. Эпидемиология и профилактика нозокомиального сальмонеллеза. 

29. Эпидемиологический надзор за внутрибольничными инфекциями. 

30. Биотерроризм – современная угроза человечеству. 

План оформления 
1. Определение нозологической единицы. Актуальность. 

2. Этиология: а) характеристика возбудителя (название, таксономическая единица, анти-генная структура, строение возбудителя в виде картинки или фотографии); б) свойства возбудителя (устойчивость к лекарственным средствам, дезсредствам, в окружающей среде, токсигенность, вирулентность, инфицирующая доза) 

3. Эпидемиология: а) источник инфекции; б) механизм передачи; в) факторы передачи; г) пути передачи; д) сезонность; е) группы риска; ж) территории риска 

4. Клиника (краткое описание клинического синдрома, инкубационный период, период заразительности) 

5. Эпидемиологический надзор 

6. Профилактические мероприятия 

7. Мероприятия в эпидемическом очаге 

8. Перечень основных нормативных документов (в действующей редакции) 

9. Литература (учебная, монографии, журнальные статьи). Количество источников лите-ратуры не менее 5. 

Пункт 1 оформляется с использованием монографий и журнальных статей (год издания - 2002-2007 гг.) и интернет. Пункты 5,6,7 оформляются в соответствии с нормативными до-кументами (приказы, МУ, МР, СП и СанПиН). 

Реферат должен быть представлен в печатном виде. Шрифт – Times New Roman, 14 пт. Размеры полей – верхнее и нижнее по 2,5 см, правое – 1,5 см, левое – 3,5 см. Реферат сда-ется в пластиковом скоросшивателе в течение цикла. 

IX. Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины (практики)
а). Основная литература:
1. Н.Д. Ющук. Эпидемиология Учебник/2014, г.Москва ГЭОТАР-Медиа

2. Н.Д. Ющук,Ю.В. Мартынов. Эпидемиология .Учебник. 2003, г.Москва

3. Зуева Л.П., Яфаев Р.Х. Эпидемиология: Учебник / Л.П. Зуев, Р.Х. Яфаев. -  СПб.:Фолиант, 2006. - 745 с.

4. Покровский В.И. Общая эпидемиология с основами доказательной медицины. Руководство к практическим занятиям: учеб. пособие / Под ред. В.И. Покровского, Н.И. Брико. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2010.

5. Зуева Л.П., Эпидемиологическая диагностика. 2-е изд, переработанное и дополненное

2009г.г.Москва
б). Дополнительная литература

1.Власов В.В. Эпидемиология: учебное пособие / В.В. Власов. - Изд. 2-е-М.:ГЭОТАР-Медиа, 2005. -  462 с.

2. Акимкин В.Г. Основные направления профилактики внутрибольничных инфекций / В.Г. Акимкин. - М., 2000. – 28 с.

3. Покровский В.И. Инфекционные болезни и эпидемиология: учебник / В. И. Покровский, С.Г. Пак, И.Н. Брико, Б.К. Данилкин.- Изд. 2-е, испр. -М:ГЭОТАР-Медиа, 2004. - 813 с.

Нормативные документы:

       1. Закон о санитарно-эпидемиологическом благополучии населения      от 30.03.99 № 52-ФЗ.

       2. Закон об иммунопрофилактике инфекционных болезней от 17.09.98 г. №. 157.

       3. Постановление правительства РФ  от 15.07.99  № 825  «Об   утверждении  перечня    работ,    выполнение    которых    связано    с    высоким    риском заболевания     инфекционными    болезнями    и    требует     обязательного проведения профилактических прививок».

       4. Основы законодательства РФ об охране здоровья граждан от 1993 г.

       5. Приказ МЗ РФ от 26.11.98 г. п. 342 «Об усилении мероприятий по профилактике эпидемического сыпного тифа и борьбе с педикулезом».

       6. СанПиН 3.2.1333-03 «Профилактика паразитарных болезней на территории Российской Федерации».

       7. Сборник санитарных и ветеринарных правил «Профилактика и борьба с заразными болезнями, общими для человека и животных». - М., 1996.

       8. СП 3.1.958-00 «Профилактика вирусных гепатитов. Общие требования к эпидемиологическому надзору за вирусными гепатитами».

       9. СП 3.5.3.1129-02 "3.5.3. Дератизация. Санитарно-эпидемиологические требования к проведению дератизации".

       10. МУ 3.1.1082-01 «Эпидемиологический надзор за дифтерийной инфекцией».

       11. СП 3.1.2952-11 «Профилактика кори, краснухи и эпидемиологического паротита».

       12. СП 3.1.2950-11 «Профилактика энтеровирусной (неполио) инфекции»

       13. МУ 3.1.2.1177-02 «Эпидемиологический надзор за корью, краснухой и эпидемиологическим паротитом».

14.  СП 3.1.2951-11 «Профилактика полиомиелита».

        15. СП 3.3.2.1120-02 «Санитарно-эпидемиологические требования к условиям транспортирования, хранению и отпуску гражданам медицинских 

иммунобиологических препаратов, используемых для иммунопрофилактики, аптечными учреждениями и учреждениями здравоохранения».

15. СП 3.1.1. 117-02 « Профилактика  острых кишечных инфекций».

16.  СП 3.1.7.2616-10 «Профилактика сальмонеллеза».

        17. СанПиН 3.1.2825-10 «Профилактика вирусного гепатита А».

        18. МУ 3.1.2837-11 «Эпидемиологический надзор и профилактика вирусного гепатита А»

19. СП 3.1.2.1108-02 «Профилактика дифтерии».

         20. МУ 3.3.1252-03 Тактика иммунизации взрослого населения против дифтерии.

         21. МУ 3.1.1.2969-11 «Эпидемиологический надзор, лабораторная диагностика и профилактика норовирусной инфекции».

         22. МУ 3.1.1.2957-11 «Эпидемиологический надзор, лабораторная диагностика ротавирусной инфекции».

23. СП 3.1.7.2615-10 «Профилактика иерсиниоза».

        24. МУ 3.3.2. 1121-02 «Организация контроля за соблюдением правил хранения и транспортирования медицинских иммунобиологических препаратов».

        25. МУ 3.3.1. 1095-02 «Медицинские противопоказания к проведению профилактических прививок препаратами национального календаря прививок».

        26. МУ 3.3.1. 1123-02 «Мониторинг поствакцинальных осложнений и их профилактика».

        27. МУ 3.1.1.1119-02 «Эпидемиологический надзор за полиомиелитом и острыми вялыми параличами».

        28. МЗ РФ Приказ № 109 от 21.03.2003 «О совершенствовании противотуберкулезных мероприятий в Российской Федерации».

        29. СанПиН 2.1.3.2630-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к организациям, осуществляющим медицинскую деятельность».

        30. СП 3.1.1275-03 «Профилактика инфекционных заболеваний при эндоскопических манипуляциях».

        31. СП 3.1.2.1203-03 «Профилактика стрептококковой (группы А) инфекции».

        32. СП 3.3.2.1248-03 «Условия транспортировки и хранения медицинских иммунобиологических препаратов».

33. СП 3.1.2.2512-09 «Профилактика менингококковой инфекции».

        34. СП 3.1.2.1321 -03 «Профилактика гриппа».

        35. СП 3.1.2.1320 -03 «Профилактика коклюшной инфекции».

        36. МУ 3.1.2.2160-07 «Эпидемиологический надзор за коклюшной инфекцией».

        37. СП 3.1.7.2835-11 «Профилактика лептоспирозной инфекции у людей».

        38. МУ 3.1.1128-02 «Эпидемиология, диагностика и профилактика заболеваний людей лептоспирозами».

        39. СП 3.1.1295-03 «Профилактика туберкулеза».

        40. СП 3.1.7.2629-10 «Профилактика сибирской язвы».

        41. СП 3.1.2.2626-10 «Профилактика легионеллеза».

        42. МУ 3.1.2.2412-08 «Эпидемиологический надзор за легионеллезной инфекцией».

        43. СанПиН 2.1.3.2630-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к организациям, осуществляющим медицинскую деятельность».

        44. СП 3.1.1381-03 «Профилактика столбняка».

        45. МУ «Организация и содержание противоэпидемических  мероприятий в очагах туберкулеза». Методические указания. Санкт-Петербург, 2003 г.

        46. МУ 3.3.1252-03 «Тактика иммунизации взрослого населения против дифтерии».

        47. СП  3.2.1317-03 «Профилактика энтеробиоза».

        48. СП 3.2.1333-03 «Профилактика паразитарных болезней на территории РФ».

        49. СП 3.2.2.2137-06 «Профилактика брюшного тифа и паратифов».

        50. СП 3.11.2341-08 «Профилактика вирусного гепатита В» (приложение).

        51. СП 3.3.2342-08  «Обеспечение безопасности иммунизации» (приложение).

        52. СП 3.1.1.2343-08 «Профилактика полиомиелита в постсертификационный период» (приложение).

        53. СП 3.1.3.2352-08 «Профилактика клещевого энцефалита».

        54. МУ от 15.05.2008 «Эпидемиология, клиника, диагностика и профилактика заболеваний, вызванных энтеровирусом 71 типа».

в) Программное обеспечение и Интернет ресурсы

      Поисковые системы:

      1. Google
      2. Yandex
      3. Rambler
     4. Yahoo 

     5. Bing
     Интернет ресурсы

     - «Консультант плюс» http://www.consultant.ru 

     - «Гарант» http://www.garant.ru 

 - «Научная электронная библиотека» http://www.elibrery.ru 

 - «Центральная научная медицинская библиотека» http://www.scsml.rssi.ru
 - «Медицинские Интернет Ресурсы» http://www.it2med.ru/mir.html
 - издательство «Медицина» http://www.medlit.ru
Электронная библиотечная система «Консультант Студента»

       1. Общая эпидемиология с основами доказательной медицины. Руководство к практическим занятиям [Электронный ресурс]: учеб. пособие / Под ред. В.И. Покровского, Н.И. Брико. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2010. - 400 с.  – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/cgi-bin/mb4

        2. Власов В.В. Эпидемиология [Электронный ресурс] : учеб. пособие для вузов. - М.: ГЭОТАР-МЕД, 2004. - 464 с.: ил.  – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/cgi-bin/mb4
        3. Инфекционные болезни и эпидемиология [Электронный ресурс]: учебник. - 2-е изд., испр. и доп. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2009. - 816 с. : ил.  – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/cgi-bin/mb4 

        4. Инфекционные болезни и эпидемиология [Электронный ресурс]: учебник /Покровский В.И., Пак С.Г., Брико Н.И., Данилкин Б.К. - 2-е изд., испр. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2009. - 816 с. : ил.  – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/cgi-bin/mb4 

        5. Сбойчаков В.Б. Микробиология с основами эпидемиологии и методами микробиологических исследований [Электронный ресурс]: учебник для средних медицинских учебных заведений. - 2-е изд., испр. и доп. - СПб. : СпецЛит, 2011. - 608 с. : ил.  – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/cgi-bin/mb4 

          6. Мельниченко П.И. Военная гигиена и военная эпидемиология [Электронный ресурс]: учебник/ Мельниченко П. И., Огарков П. И., Лизунов Ю. В.. - М.: Медицина, 2006. - 400 с.: ил.  – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/cgi-bin/mb4 




	
	

	
	

	
	


