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Нормативная справка. 

Рабочая программа ГИА. Государственная итоговая аттестация разработана в соответствии с: 
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1. Цель и задачи Государственной итоговой аттестации 

Государственная итоговая аттестация (ГИА) является обязательным завершающим этапом 

освоения основной профессиональной образовательной программы - программы специалитета. 

Целью государственной итоговой аттестации является определение соответствия 

результатов освоения обучающимися основной профессиональной образовательной программы 

соответствующим требованиям федерального государственного образовательного стандарта 

высшего образования (далее – ФГОС ВО). 

Задачами государственной итоговой аттестации является определение сформированности 

у обучающихся компетенций, установленных ФГОС ВО, и оценка готовности обучающихся к 

решению профессиональных задач в соответствии с видами профессиональной деятельности, на 

которые ориентирована образовательная программа. 

 

Компетенции выпускника, сформированность которых оценивается на 

государственной итоговой аттестации 

 

Универсальные компетенции (УК): 

УК-1 Способен осуществлять критический анализ проблемных ситуаций на основе 

системного подхода, вырабатывать стратегию действий.  

УК-2 Способен управлять проектом на всех этапах его жизненного цикла.  

УК-3 Способен организовывать и руководить работой команды, вырабатывая командную 

стратегию для достижения поставленной цели. 

УК-4 Способен применять современные коммуникативные технологии, в том числе на 

иностранном(ых) языке(ах), для академического и профессионального взаимодействия. 

УК-5 Способен анализировать и учитывать разнообразие культур в процессе 

межкультурного взаимодействия.  

УК-6 Способен определять и реализовывать приоритеты собственной деятельности и 

способы ее совершенствования на основе самооценки и образования в течение всей жизни.  

УК-7 Способен поддерживать должный уровень физической подготовленности для 

обеспечения полноценной социальной и профессиональной деятельности.  

УК-8 Способен создавать и поддерживать в повседневной жизни и в профессиональной 

деятельности безопасные условия жизнедеятельности для сохранения природной среды, 

обеспечения устойчивого развития общества, в том числе при угрозе и возникновении 

чрезвычайных ситуаций и военных конфликтов. 

УК-9 Способен использовать базовые дефектологические знания в социальной и 

профессиональной сферах. 

УК-10 Способен принимать обоснованные экономические решения в различных областях 

жизнедеятельности. 

УК-11. Способен формировать нетерпимое отношение к проявлениям экстремизма, 

терроризма, коррупционному поведению и противодействовать им в профессиональной 

деятельности. 

 

Общепрофессиональные компетенции (ОПК): 

ОПК-1. Способен реализовывать моральные и правовые нормы, этические и 

деонтологические принципы в профессиональной деятельности.  

ОПК-2 Способен проводить и осуществлять контроль эффективности мероприятий по 

профилактике, формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению 

населения.  

ОПК-3 Способен к противодействию применения допинга в спорте и борьбе с ним. 

ОПК-4 Способен применять медицинские изделия, предусмотренные порядком оказания 

медицинской помощи, а также проводить обследования пациента с целью установления диагноза.  

ОПК-5 Способен оценивать морфофункциональные, физиологические состояния и 

патологические процессы в организме человека для решения профессиональных задач. 

ОПК6 - Способен организовывать уход за больными, оказывать первичную медико-



санитарную помощь, обеспечивать организацию работы и принятие профессиональных решений 

при неотложных состояниях на догоспитальном этапе, в условиях чрезвычайных ситуаций, 

эпидемий и в очагах массового поражения. 

ОПК-7. Способен назначать лечение и осуществлять контроль его эффективности и 

безопасности.  

ОПК-8. Способен реализовывать и осуществлять контроль эффективности медицинской 

реабилитации пациента, в том числе при реализации индивидуальных программ реабилитации и 

абилитации инвалидов, проводить оценку способности пациента осуществлять трудовую 

деятельность. 

ОПК-9. Способен реализовывать принципы менеджмента качества в профессиональной 

деятельности.  

ОПК-10. Способен понимать принципы работы современных информационных технологий 

и использовать их для решения задач профессиональной деятельности. 

ОПК-11 Способен подготавливать и применять научную, научно-производственную, 

проектную, организационно-управленческую и нормативную документацию в системе 

здравоохранения. 

 

Профессиональные компетенции (ПК): 

ПК-1. Способен оказывать медицинскую помощь пациенту в неотложной или экстренной 

формах.  

ПК-2 Способен проводить обследование пациента с целью установления диагноза.  

ПК-3 Способен к ведению медицинской документации. 

ПК-4. Способен организовать деятельность находящегося в распоряжении среднего 

медицинского персонала.  

ПК-5. Способен к участию в решении научно-исследовательских задач и к публичному 

представлению результатов научной работы.  

Объем государственной итоговой аттестации составляет 3 зачетные единицы, 108 

академических часов.  

Государственная итоговая аттестация в полном объеме относится к базовой части Блока 3 

ОПОП специалитета. 

 

2. Процедура проведения государственной итоговой аттестации 

Государственная итоговая аттестация проводится государственной экзаменационной 

комиссией, состав которой утверждается приказом ректора не позднее чем за 1 месяц до даты 

начала государственной итоговой аттестации. Председатель государственной экзаменационной 

комиссии утверждается Министерством здравоохранения Российской Федерации не позднее 31 

декабря года, предшествующего году проведения государственной итоговой аттестации. 

Государственная итоговая аттестация обучающихся проводится в форме государственного 

экзамена (междисциплинарного). 

Программа государственной итоговой аттестации, включая критерии оценки результатов 

сдачи государственного экзамена, а также порядок подачи и рассмотрения апелляций доводятся до 

сведения обучающихся, не позднее чем за шесть месяцев до начала государственной итоговой 

аттестации. 

Все экзаменационные материалы для проведения государственного междисциплинарного 

экзамена обсуждаются на заседаниях учебно-методических комиссий, одобряются учебно-

методическим советом и утверждаются в составе образовательной программы ученым советом 

Университета. 

Срок проведения государственной итоговой аттестации определяется расписанием, которое 

составляется в соответствии с учебным планом, утверждается ректором и доводится до сведения 

обучающихся, председателя и членов государственных экзаменационных комиссий и 

апелляционных комиссий, секретарей государственных экзаменационных комиссий не позднее 

чем за 30 календарных дней до дня проведения первого государственного аттестационного 

испытания. 

Перед государственным экзаменом проводится консультирование обучающихся по 



вопросам, включенным в программу государственного экзамена. 

 

3. Структура и содержание государственной итоговой аттестации в форме 

государственного экзамена 

Государственная итоговая аттестация выпускника по специальности 31.05.01 Лечебное 

дело включает двухэтапный государственный междисциплинарный экзамен. 

1 этап – тестирование, проводится с использованием тестовых заданий, комплектуемых 

для каждого обучающегося путем случайного выбора 80 тестовых заданий из утвержденного 

комплекта оценочных материалов. Каждое тестовое задание содержит 4 варианта ответа, среди 

которых только один правильный. На решение варианта тестовых заданий отводится 60 минут. 

Критерии оценки 1-го этапа (тестирование) междисциплинарного государственного 

экзамена 

- 70% и более правильных ответов – «зачтено»; 

- 69 и менее % правильных ответов – «не зачтено». 

2 этап – итоговое собеседование, проводится на основе решения ситуационных задач 

междисциплинарного характера.  

Оценке в данном случае подлежит степень умения выпускника разрабатывать и 

осуществлять оптимальные решения профессиональных задач на основе интеграции содержания 

дисциплин, входящих в аттестационное испытание.  

Количество ситуационных задач должно быть не менее количества студентов, сдающих 

испытания в одном экзаменационном потоке. Собеседование проводится по билетам, содержащим 

две ситуационные задачи. 

Обучающемуся достается случайным образом билет, содержащий 2 ситуационные задачи, 

на подготовку к ответу отводится 45 минут. Каждая задача включает в себя 5 вопросов. Ответ 

обучающегося заслушивают не менее двух членов экзаменационной комиссии. Экзаменаторы 

имеют право задавать обучающемуся уточняющие вопросы, которые вместе с ответами 

обучающегося заносятся в протокол. 

Результаты итогового собеседования определяются оценками «отлично», «хорошо», 

«удовлетворительно», «неудовлетворительно». 

Критерии оценки 2-го этапа (итоговое собеседование) междисциплинарного 

государственного экзамена: 

- оценка «отлично» выставляется обучающемуся, продемонстрировавшему полное 

освоение компетенций, предусмотренных программой, системные знания программного материала, 

необходимые для решения профессиональных задач, владеющему научным языком, 

осуществляющему изложение программного материала на различных уровнях его представления, 

владеющему современными стандартами диагностики, лечения и профилактики заболеваний, 

основанными на данных доказательной медицины, проявивший творческие способности в 

понимании и применении на практике содержания обучения; 

- оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, продемонстрировавшему достаточное 

освоение компетенций, предусмотренных программой, полное знание программного материала, 

способному к самостоятельному пополнению и обновлению знаний в ходе дальнейшего обучения и 

профессиональной деятельности; 

- оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, продемонстрировавшему 

недостаточно полное освоение компетенций, предусмотренных программой, обнаружившему 

достаточный уровень знания основного программного материала, но допустившему погрешности 

при его изложении; 

- оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, не 

продемонстрировавшему освоение планируемых компетенций, предусмотренных программой, 

допустившему при ответе на вопросы множественные ошибки принципиального характера. 

Результаты каждого этапа и итоговая оценка по государственному экзамену отражаются в 

протоколах ГИА.  

По результатам междисциплинарного государственного экзамена выставляется оценка: 

"отлично", "хорошо", "удовлетворительно", "неудовлетворительно". Оценки "отлично", "хорошо", 

"удовлетворительно" означают успешное прохождение государственной итоговой аттестации.  



Результаты междисциплинарного государственного экзамена объявляются обучающимся в 

день проведения экзамена после оформления и утверждения протоколов заседания 

государственной экзаменационной комиссии. 

Обучающимся и лицам, привлекаемым к государственной итоговой аттестации, во время ее 

проведения запрещается иметь при себе и/или использовать средства связи. 

Нарушения обучающимся учебной дисциплины при проведении государственной итоговой 

аттестации пресекаются. В этом случае составляется акт о нарушении учебной дисциплины и 

выставляется оценка «неудовлетворительно». 

К нарушениям учебной дисциплины во время государственной итоговой аттестации 

относятся: 

- списывание (в том числе с использованием мобильной связи, ресурсов Интернет, а также 

литературы и материалов, не разрешенных к использованию на экзамене); 

- обращение к другим обучающимся за помощью или консультацией при подготовке ответа 

по билету или выполнении задания; 

- прохождение государственной итоговой аттестации лицами, выдающими себя за 

обучающегося, обязанного сдавать экзамен. 
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В. Клочкова; под ред. М. Р. Сапина. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2024. - 464 с. - ISBN 978-5-9704-8137-0. - 

Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - 

URL:https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970481370.html 

3. Анатомия человека: атлас: в 3 т. / автор-составитель Л. Л. Колесников. - Москва: ГЭОТАР-

Медиа, 2024. - 480 с. - ISBN 978-5-9704-8256-8. - Электронная версия доступна на сайте ЭБС 

"Консультант студента»: [сайт]. URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970482568.html 

4. Топографическая анатомия и оперативная хирургия: учебник: в 2 т. / В. И. Сергиенко, Э. 

А. Петросян, И. В. Фраучи; под ред. Ю. М. Лопухина. - 3-е изд., испр. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2023. - 

592 с. - ISBN 978-5-9704-7235-4. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970472354.htm 

5. Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение: учебник / В. А. Медик, В. И. 

Лисицин. - 4-е изд., перераб. и доп. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 496 с. - ISBN 978-5-9704-7308-5. - 

Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970473085.html 

7. Судебная медицина: учебник / под ред. Ю. И. Пиголкина. - 4-е изд., перераб. и доп. - 

Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 592 с. - ISBN 978-5-9704-6313-0. - Текст: электронный // ЭБС 

"Консультант студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970463130.html 

8. Сидоренко, Е. И. Офтальмология: учебник / под ред. Сидоренко Е. И. - Москва: ГЭОТАР-

Медиа, 2018. - 656 с. - ISBN 978-5-9704-4620-1. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: 

[сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970446201.html 

9. Иванец, Н. Н. Психиатрия и медицинская психология: учебник / Н. Н. Иванец, Ю. Г. 

Тюльпин, М. А. Кинкулькина [и др.]. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 896 с. - ISBN 978-5-9704-6739-8. 

- Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970467398.html 

10. Левчук, И. П. Медицина катастроф: учебник / Левчук И. П., Третьяков Н. В. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 288 с. - ISBN 978-5-9704-6014-6. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970460146.html 

 11. Дедов И.И. Эндокринология: учебник. – 3-е изд., перераб. и доп./ И.И. Дедов, Г.А. 

Мельниченко, В.В. Фадеев. - М.: Литтерра, 2015. - 416 с. 

12. Чеботарев, В. В. Дерматовенерология : учебник / В. В. Чеботарев, М. С. Асхаков. - 2-е изд., 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970472316.html
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970481370.html
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970482568.html
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970472354.htm
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970473085.html
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https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970446201.html
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970467398.html
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970460146.html


перераб. и доп. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 688 с. - ISBN 978-5-9704-5596-8. - Текст: электронный 

// ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970455968.html 

 13. Кильдиярова, Р. Р. Детские болезни: учебник / под ред. Кильдияровой Р. Р. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 800 с. - ISBN 978-5-9704-5964-5. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970459645.html 

14. Пальчун, В. Т. Оториноларингология: учебник / В. Т. Пальчун, А. И. Крюков, М. М. 

Магомедов. - 4-е изд., перераб. и доп. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 592 с. - ISBN 978-5-9704-7198-2. 

- Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970471982.html 

15. Харкевич, Д. А. Фармакология: учебник / Д. А. Харкевич. - 13-е изд., перераб. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 752 с.: ил. - 752 с. - ISBN 978-5-9704-6820-3. - Текст: электронный // ЭБС 

"Консультант студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970468203.html 

16. Акушерство: учебник / под ред. В. Е. Радзинского. - 3-е изд., перераб. и доп. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2024. - 912 с. - ISBN 978-5-9704-8757-0. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970487570.html 

17. Ларина, В. Н. Поликлиническая терапия: учебник / под ред. Лариной В. Н. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2024. - 648 с. - ISBN 978-5-9704-8383-1. - Текст: электронный // ЭБС 

"Консультант студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970483831.html 

 

б). Дополнительная литература: 

1. Ревматология: учебное пособие / А. А. Усанова [и др.]; под ред. А. А. Усановой. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2023. - 408 с. - ISBN 978-5-9704-7448-8. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970474488.html  

2. Усанова, А. А. Нефрология: учебное пособие / Усанова А. А., Гуранова Н. Н. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2019. - 432 с. - ISBN 978-5-9704-4958-5. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970449585.html  

3. Пиголкин, Ю. И. Судебная медицина. Задачи и тестовые задания: учебное пособие / под 

ред. Ю. И. Пиголкина. - 3-е изд., испр. и доп. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 736 с. - ISBN 978-5-9704-

3949-4. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970439494.html  

4. Офтальмология: учебник / под ред. Е. А. Егорова. - 3-е изд., перераб. и доп. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2023. - 2023 с. - ISBN 978-5-9704-7114-2, DOI: 10.33029/9704-7114-2-OPH-2023-1-312. - 

Электронная версия доступна на сайте ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970471142.html  

5. Цыганков, Б. Д. Психиатрия: учебник / Б. Д. Цыганков, С. А. Овсянников. - 2-е изд. 

перераб. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 544 с. - 544 с. - ISBN 978-5-9704-6053-5. - Текст: электронный 

// ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970460535.html  

6. Левчук, И. П. Медицина катастроф. Курс лекций: учебное пособие / Левчук И. П., 

Третьяков Н. В. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 240 с. - ISBN 978-5-9704-3347-8. - Текст: электронный 

// ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433478.html 

7. Дедов, И. И. Эндокринология: учебник / И. И. Дедов, Г. А. Мельниченко, В. В. Фадеев - 

Москва: Литтерра, 2015. - 416 с. - ISBN 978-5-4235-0159-4. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785423501594.html  

8. Сергиенко, В. И. Топографическая анатомия и оперативная хирургия: учебник / В. И. 

Сергиенко, Э. А. Петросян - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2023. - 648 с. - ISBN 978-5-9704-7455-6. - Текст: 

электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970474556.html 

9. Чеботарев, В. В. Дерматовенерология   : учебник / В. В. Чеботарев, М. С. Асхаков. - 2-е 

изд., перераб. и доп. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 688 с. - ISBN 978-5-9704-5596-8. - Текст: 

электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970455968.html 

10. Кильдиярова, Р. Р. Детские болезни: учебник / под ред. Кильдияровой Р. Р. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 800 с. - ISBN 978-5-9704-5964-5. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970455968.html
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студента»: [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970459645.html 

11. Учайкин, В. Ф. Инфекционные болезни у детей: учебник / под ред. В. Ф. Учайкина, О. В. 

Шамшевой. - 3-е изд. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 920 с. - ISBN 978-5-9704-7032-9. - Текст: 

электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970470329.html  

12. Пальчун, В. Т. Оториноларингология: учебник / В. Т. Пальчун, А. И. Крюков, М. М. 

Магомедов. - 4-е изд., перераб. и доп. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 592 с. - ISBN 978-5-9704-7198-2. 

- Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970471982.html  

13. Аляутдина, Р. Н. Фармакология: учебник / под ред. Р. Н. Аляутдина - Москва: ГЭОТАР-

Медиа, 2018. - 1104 с. - ISBN 978-5-9704-4304-0. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента»: 

[сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970443040.html  

 

5.  Перечень электронных образовательных ресурсов 

Электронные образовательные ресурсы 
Доступ к 

ресурсу 

ЭБС «Консультант студента» – многопрофильный образовательный ресурс 

"Консультант студента" является электронной библиотечной системой (ЭБС), 

предоставляющей доступ через сеть Интернет к учебной литературе и 

дополнительным материалам, https://www.studentlibrary.ru 

Доступ 

неограничен 

(после 

авторизации) 

ЭБС «Юрайт» – ресурс представляет собой виртуальный читальный зал 

учебников и учебных пособий от авторов ведущих вузов России по 

экономическим, юридическим, гуманитарным, инженерно-техническим и 

естественно-научным направлениям и специальностям, https://urait.ru/ 

Доступ 

неограничен 

(после 

авторизации) 

Электронная библиотека РязГМУ – электронный каталог содержит 

библиографические описания отечественных и зарубежных изданий из фонда 

библиотеки университета, а также электронные издания, используемые для 

информационного обеспечения образовательного и научно-

исследовательского процесса университета, 

https://lib.rzgmu.ru/ 

Доступ 

неограничен 

(после 

авторизации) 

Справочно-информационная система «MedBaseGeotar»– ресурс предоставляет 

достоверную профессиональную информацию для широкого спектра 

врачебных специальностей в виде периодических изданий, книг, новостной 

информации и электронных обучающих модулей для непрерывного 

медицинского образования, , https://www.rosmedlib.ru/cgi-bin/mb4x 

Доступ с ПК 

Центра развития 

образования 

ЭБС «Лань» в ресурсе представлены учебники, пособия, монографии, 

научные журналы и другой электронный контент, 

https://e.lanbook.com 

Доступ 

неограничен 

(после 

авторизации) 

«Большая медицинская библиотека» (БМБ) 

В рамках проекта сформировано единое электронное образовательное 

пространство медицинских вузов России и стран СНГ. Участникам проекта 

предоставляется безвозмездный доступ к ресурсам БМБ: учебникам и 

пособиям, интерактивным тестам и медиаконтенту.  

Сервис «Электронные полки дисциплин» 

Издания РязГМУ и других участников проекта можно найти на «Электронных 

полках учебных дисциплин»- сервисе удобного доступа к рекомендованной 

преподавателем литературе. 

Часть изданий, размещенных в «Большой медицинской библиотеке», 

содержит тестовые задания для самопроверки - Книги, содержащие тесты. 

Учебно-методическая литература коллекции БМБ на английском, немецком и 

французском языках для иностранных студентов размещена в 

составе «Иностранной коллекции». https://amedlib.ru/bolshaya-mediczinskaya-

biblioteka-2/ 

Доступ 

неограничен 

(после 

авторизации) 
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Коллекция медицинских учебников на французском языке 

ElsevierMasson.Электронные книги для корпоративных, медицинских, 

академических и профессиональных библиотек по всему миру. 

https://123library.org/user/my-library/books 

Доступ 

неограничен 

(после 

авторизации) 

Национальная электронная библиотека (НЭБ)  

Это государственная информационная система, которая объединяет 

оцифрованные фонды российских библиотек. 

https://rusneb.ru/ 

Открытый 

доступ 

Система «КонсультантПлюс» – информационная справочная система, 

http://www.consultant.ru/ 

Доступ с ПК 

Центра развития 

образования 

Официальный интернет-портал правовой информации  

http://www.pravo.gov.ru/ 

Открытый 

доступ 

Федеральная электронная медицинская библиотека – 

часть единой государственной информационной системы в сфере 

здравоохранения в качестве справочной системы: клинические рекомендации 

(протоколы лечения) предназначены для внедрения в повседневную 

клиническую практику наиболее эффективных и безопасных медицинских 

технологий, в том числе лекарственных средств; электронный каталог 

научных работ по медицине и здравоохранению; журналы и другие 

периодические издания, публикующие медицинские статьи и монографии, 

ориентированные на специалистов в различных областях здравоохранения; 

электронные книги, учебные и справочные пособия по различным 

направлениям медицинской науки; уникальные редкие издания по медицине и 

фармакологии, представляющие историческую и научную ценность, 

https://femb.ru/ 

Открытый 

доступ 

MedLinks.ru – универсальный многопрофильный медицинский сервер, 

включающий в себя библиотеку, архив рефератов, новости медицины, 

календарь медицинских событий, биржу труда, доски объявлений, каталоги 

медицинских сайтов и учреждений, медицинские форумы и психологические 

тесты, http://www.medlinks.ru/ 

Открытый 

доступ 

Медико-биологический информационный портал, 

http://www.medline.ru/ 

Открытый 

доступ 

DoctorSPB.ru - информационно-справочный портал о медицине, здоровье. На 

сайте размещены учебные медицинские фильмы, медицинские книги и 

методические пособия, рефераты и историй болезней для студентов и 

практикующих врачей, https://doctorspb.ru/ 

Открытый 

доступ 

Компьютерные исследования и моделирование – результаты оригинальных 

исследований и работы обзорного характера в области компьютерных 

исследований и математического моделирования в физике, технике, биологии, 

экологии, экономике, психологии и других областях знания, 

http://crm.ics.org.ru/ 

Открытый 

доступ 

Портал научных журналов на платформе ЭКО-ВЕКТОР – доступ к 

электронной базе данных российских научных рецензируемых журналов 

организован в многопользовательском режиме, без ограничения числа 

одновременных подключений к ресурсу и предоставляет возможность 

частичного копирования данных и распечатки 

https://journals.eco-vector.com/index/search/category/784 

Открытый 

доступ 

БД EastView Электронная база данных периодических изданий «EastView» в 

рамках определенной коллекции. Полные тексты статей из журналов 

представлены в форматах httml, pdf. https://eivis.ru/basic/details 

Открытый 

доступ 

Вестник современной клинической медицины 

Журнал «Вестник Современной Клинической Медицины», в котором 

содержатся статьи медицинской направленности: оригинальные 

Открытый 

доступ 

https://123library.org/user/my-library/books
https://123library.org/user/my-library/books
https://123library.org/user/my-library/books
http://нэб.рф/
https://rusneb.ru/
http://www.consultant.ru/
http://www.pravo.gov.ru/
http://www.medlinks.ru/
http://www.medline.ru/
https://doctorspb.ru/
http://crm.ics.org.ru/
https://journals.eco-vector.com/index/search/category/784
https://eivis.ru/basic/details


исследования, обмен опытом, обзоры, организация здравоохранения. 

http://vskmjournal.org/ru/vypuski-zhurnala.html 

Библиотека журналов по кардиологии и сердечно-сосудистой медицине 

включает архивы шести крупнейших журналов по кариологии: артериальная 

гипертензия, кардиология, кардиоваскулярная терапия и профилактика, 

комплексные проблемы сердечно-сосудистых заболеваний, рациональная 

Фармакотерапия в Кардиологии, Российский кардиологический журнал. 

https://www.cardiojournal.online/ 

Открытый 

доступ 

 

6. Примеры экзаменационных заданий 

Примеры тестовых заданий с эталонами ответов: 

Диспансерное наблюдение пациентов без доказанных сердечно-сосудистых заболеваний с 

высоким и очень высоким суммарным сердечно-сосудистым риском осуществляет: 

A) врач отделения медицинской профилактики, при отсутствии кабинета профилактики, 

например, в сельской местности - врач-терапевт участковый 

Б) врач-терапевт участковый 

B) врач дневного стационара 

Г) врач-кардиолог поликлиники 

Правильный ответ - А 

 

Основной целью антихеликобактерной терапии при язвенной болезни является: 

A) снижение частоты рецидивов 

Б) уменьшение выраженности болевого синдрома 

B) ускорение рубцевания язвы 

Г) уменьшение риска прободения язвы 

Правильный ответ - А 

 

При синдроме раздражённой кишки отмечаются: 

A) функциональные расстройства  

Б) органические изменения 

B) наследственные нарушения 

Г) аномалии развития кишечника 

Правильный ответ – А 

 

Неотложная помощь при легочном кровотечении при туберкулезе на госпитальном этапе 

включает: 

A) введение ганглиоблокаторов, глюкокортикостероидов, антибиотиков широкого спектра 

действия, кровевосполняющих препаратов, препаратов, повышающих вязкость крови, 

противотуберкулезных препаратов 

Б) введение кровевосполняющих препаратов, препаратов, повышающих вязкость крови, 

B) введение гипотензивных препаратов, противотуберкулезных препаратов 

Г) введение ганглиоблокаторов при постоянном контроле артериального давления 

Правильный ответ – А 

 

Примеры экзаменационных ситуационных задач с эталонами ответов: 

Ситуационная задачи №1 

Роженица К, 22 лет, доставлена 5 марта бригадой скорой помощи из дома по поводу 

начавшейся родовой деятельности. Жалобы на головную боль. Вызван анестезиолог, на носилках 

переведена в родовую. 

     Из анамнеза. Росла и развивалась соответственно возрасту. Какие-либо заболевания отрицает. 

Менструации с 12 лет, по 4 дня, через 30 дней, выделения умеренные. Последняя менструация 26-

30 мая. Настоящая беременность первая. Наблюдалась в женской консультации, беременность 

осложнилась гестозом лёгкой степени (прибавка веса 20 кг, отёки нижних конечностей), получала 

стационарное лечение. Получив дородовый отпуск, женщина уехала в деревню. С началом 

http://vskmjournal.org/ru/vypuski-zhurnala.html
https://www.cardiojournal.online/


родовой деятельности вернулась домой. Три дня назад почувствовала недомогание, появилась 

головная боль, была однократная рвота. Регулярная родовая деятельность в течение 4 часов. 

Statuspraesens. Общее состояние тяжёлое. Кожные покровы и видимые слизистые оболочки 

бледные, сухие. Температура тела 37.2 С. Пульс 86 в мин. АД 160/130-150/120 мм.рт.ст. Отёки 

лица, голеней, передней брюшной стенки - выраженные. 

Statusobstetricus. Размеры таза: 26-29-31-20 см. Живот увеличен в объёме за счет беременной 

матки. ОЖ 105 см. ВДМ 39 см. Схватки по 20 сек. Через 3 мин. Регулярные, слабые. Предлежит 

головка, прижата ко входу в малый таз. С/б плода ритмичное, глухое, 120 уд/мин, выслушивается 

ниже пупка, слева. 

     Влагалищное исследование. Наружные половые органы развиты правильно. 

Pervaginam: влагалище свободное. Шейка матки сглажена, открытие маточного зева 4см. Плодный 

пузырь цел. Выполнена амнеотомия. Излилось около 100 мл зеленых околоплодных вод. 

Предлежит головка, прижата ко входу в малый таз. Стреловидный шов в правом косом размере, 

малый родничок слева, спереди. Мыс не достигается. При проведении влагалищного исследования 

появились мелкие фибриллярные подёргивания мышц лица, перекосились глаза, закатились и 

стали видимыми белки глазных яблок, зрачки расширились. Затем начались судорожные 

подёргивания верхних конечностей, тело беременной вытянулось, позвоночный столб изогнулся, 

челюсти плотно сжались, дыхание прекратилось. Тонические сокращения всей скелетной 

мускулатуры с потерей сознания, апноэ, прикусом языка и расширением зрачков 

(продолжительностью до 30 сек.). Вслед за этим последовали клонические судороги с 

распространением на нижние конечности, появился выраженный цианоз, ярёмные вены 

напряглись. Затем судороги стали реже и наконец, прекратились, был глубокий шумный вдох, на 

губах выступила пена, окрашенная кровью. Дыхание восстановилось, стало глубоким, беременная 

не приходила в сознание (кома). Приступ длился 1,5 мин. 

 

1. Предположите наиболее вероятный диагноз. 

 

Диагноз основной: срочные роды первые. 1 период родов. Головное предлежание. Тяжелый гестоз. 

Эклампсия. Эклампсическая кома. Дистресс плода. 

 

2. Обоснуйте поставленный Вами диагноз. 

 

Диагноз срочных родов установлен на основании жалоб пациентки на регулярную родовую 

деятельность. 

1 период родов установлен на основании данных влагалищного исследования. 

Головное предлежание установлено на основании результатов наружного акушерского обследования. 

Тяжелый гестоз установлен на основании жалоб на недомогание, головную боль, повышение АД до 

160/100, 150/100 мм рт.ст., отеков рук, ног, брюшной стенки, лица; данных анамнеза: беременность 

осложнилась гестозом легкой степени, прибавкой веса 20 кг, роженица получала лечение в стационаре.  

Эклампсия установлена по следующим данным: при выполнении влагалищного исследования 

наблюдаются судороги. 

Эклампсическая кома установлена по наличию отсутствия сознания. 

Дистресс плода установлен на основании длительного гестоза от легкой степени до эклампсии. 

 

3. Составьте план первой помощи при эклампсии. 

• уложить женщину на левый бок для уменьшения риска аспирации желудочного содержимого, 

рвотных масс крови; 

• восстановить проходимость дыхательных путей: сразу после приступа роторасширителем или 

шпателем, обернутым бинтом, осторожно открыть рот; языкодержателем вывести из ротовой полости 

язык; провести туалет полости рта, ввести воздуховод; 

• дать увлажненный кислород лицевой маской; 

• установить мониторинг ЧСС, АД, ЧДД, температуры тела, сатурации; 

• выполнить пункцию и катетеризацию периферической вены; 

• ввести наркотические анальгетики и противосудорожные средства: в/в струйно промедол 1% 



раствор 1 мл, фентанил 0,005% раствор 4-12 мл, 0,2-0,6 мг (0,1 мг/2 мл), повторяя введение каждые 20 

мин, и диазепам (седуксен, реланиум, сибазон) 2=4 мл 0,5% раствора (10-20 мг). Этим самым 

обеспечивается состояние атаралгезии – разновидность нейролептаналгезии. 

• Выполнить интубацию трахеи и начать ИВЛ через интубационную трубку. 

• Сложности интубации вызваны отёком слизистой гортани при гестозе (повышенная 

гидрофильность тканей), скачком АД при ларингоскопии и высоким риском внутримозгового 

кровоизлияния, высоким риском отёка лёгких из-за повышения давления в лёгочных сосудах. Возможна 

аспирация желудочного содержимого во время приступа эклампсии. 

• Катетеризация мочевого пузыря постоянный катетер, контроль диуреза; 

• Внутривенно медленно в течение 5-15 мин вводится 6г сульфата магния (24 мл 25% раствора); 

затем вводится поддерживающая доза, составляющая 2 г./час (8 мл 25% раствора); сульфат магния 

является препаратом выбора при лечении эклампсии; если судорожный синдром купировать не удалось, 

то вводится от 2 до 4 г (8-16 мл 25%) раствора магния сульфата в/в в течение 5 мин.; 

• При повторении судорожных припадков вводят барбитураты (тиопентал) в течение 3 мин и 

осуществляют перевод на ИВЛ (если не была выполнена ранее); 

• К дополнительной гипотензивной терапии прибегают в случае увеличения диастолического АД 

до 110 мм рт. ст.  и более. При контролируемом снижении артериальной гипертензии следует снижать 

диастолическое АД не ниже 90 мм рт. ст., так как это помогает поддерживать нормальный уровень 

ауторегуляции мозгового кровообращения. Для этих целей используют ганглиоблокаторы короткого 

действия; 

• Лабораторное исследование; 

• Общий анализ крови, обязательно тромбоциты; 

• Анализ на группу крови и резус-фактор; 

• Коагулограмма; 

• Биохимический анализ крови: общий белок, креатинин, мочевина, билирубин, АСТ, АЛТ, 

глюкоза, электролиты;  

• Общий анализ мочи сito: моча тёмная, мутная, уд. вес 1010, реакция кислая, белок 6,6 г/л., 

лейкоциты 1-2, эритроциты 1-2, гиалиновые цилиндры 5-6 в поле зрения, зернистые цилиндры 1-2 в поле 

зрения; 

• Осмотр окулиста: спазм сосудов сетчатки, отёк и кровоизлияния. 

 

4. Дальнейшая тактика ведения роженицы после оказания первой помощи 

После оказания первой помощи, после короткой предоперационной подготовки показано немедленное 

родоразрешение в экстренном порядке. В данном случае - путём кесарева сечения по сумме 

относительных показаний. Показания: эклампсия при невозможности немедленного родоразрешения 

через естественный родовой путь, экламптическая кома, дистресс плода. Транспортировка в 

операционную только в состоянии нейролептанальгезии, на носилках, на левом боку. Во время операции 

продолжается магнезиальная терапия. Для профилактики гипотонического кровотечения вводится 

окситоцин в/в струйно 1-2 мл, затем в/в капельно. Метилэргометрин ротивопоказан в связи с 

гипертензией. Введение может провоцировать артериальную гипертензию, отёк легких, нарушения 

зрения, судороги и кому в послеродовом периоде. 

 

5. Возможные осложнения эклампсии 

• гипертоническая энцефалопатия; 

• нарушение зрения; 

• геморрагический инсульт; 

• субарахноидальные кровоизлияния; 

• преждевременная отслойка плаценты; ДВС – синдром; 

• гибель плода; 

• аспирационный синдром; 

• острая печеночно-почечная недостаточность; 

• послеродовые психозы. 
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