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1.КОДИФИКАТОР РЕЗУЛЬТАТОВ ОБУЧЕНИЯ 

Катего-

рия 

(группа) 

компе-

тенций 

Код и наиме-

нование  ком-

пе-тенции 

Код и наиме-

нование ин-

дикатора до-

стижения 

компетенции 

Индекс 

трудовой 

функции 

и ее со-

держание 

(из ПС) 

Дидакти-

ческая едини-

ца (ДЕ) 

Контролируемые учебные элементы, формируемые в результате 

освоения дисциплины 

Методы 

оценивания 

результатов 

освоения 

дисциплины Знания Умения Навыки 

Лечение 

заболева-

ний у де-

тей и 

подрост-

ков 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ПК-5 Способ-

ность и готов-

ность к оказа-

нию первичной 

медико-

санитарной 

помощи при 

внезапных ост-

рых заболева-

ниях, состоя-

ниях, обостре-

нии хрониче-

ских заболева-

ний, не сопро-

вождающихся 

угрозой для 

жизни пациен-

та, требующих 

срочного ме-

дицинского 

вмешательства, 

но не требую-

щих экстрен-

ной медицин-

ской помощи, в 

том числе с 

использовани-

ем цифровых 

технологий 

 

 

 

ИПК-5.1 в со-

ответствии с 

действующими 

клиническими 

рекомендация-

ми (протоко-

лами лечения), 

порядками ока-

зания меди-

цинской по-

мощи и с уче-

том стандартов 

медицинской 

помощи оказы-

вать медицин-

скую помощь 

при внезапных 

острых заболе-

ваниях, состо-

яниях, 

обострении 

хронических 

заболеваний 

без явных при-

знаков угрозы 

жизни пациен-

та 

 

 

 

 

 

Лечение 

заболева-

ний у де-

тей и под-

ростков 

ТФ А/02.7 

ДЕ 1 

Структура и 

организация 

работы ро-

дильного дома. 

Структура и 

организация 

работы жен-

ской консуль-

тации. Сани-

тарно - эпиде-

миологический 

режим родиль-

ного дома. 

 

 

 

 

 

 

Основы законодательства 

РФ, основные норматив-

но-технические докумен-

ты по охране здоровья  

населения;  

Основы страховой меди-

цины в РФ, структуру со-

временной системы здра-

воохранения ; 

Принципы организации 

лечебно-

профилактических учре-

ждений и санитарно-

эпидемиологического ре-

жима  в родильных домах; 

 

Применять норматив-

ные правовые акты 

Российской Федерации 

в сфере здравоохране-

ния, технического ре-

гулирования, обеспече-

ния санитарно-

эпидемиологического 

благополучия населе-

ния,   

Решать вопросы экс-

пертизы трудоспособ-

ности, оформить пер-

вичную и текущую 

документацию, соста-

вить план вторичной 

диспансеризации, оце-

нить эффективность 

диспансерного наблю-

дения  

 

 Методикой ана-

лиза деятельно-

сти ЛПУ раз-

личного типа. 

Этическими и 

деонтологиче-

скими аспектами 

врачебной дея-

тельности 

 

 

 

Опрос, тесто-

вый контроль 
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Лечение 

заболева-

ний у де-

тей и 

подрост-

ков 
 

Профилак-

тика забо-

леваний у 

детей и 

подростков 

ПК-5  

 
 

 

 

 

 

 

ПК-9 Способ-

ность и готов-

ность к обуче-

нию детей и их 

родителей (за-

конных предста-

вителей) основ-

ным правилам 

здорового образа 

жизни, навыкам 

самоконтроля и 

дистанционного 

контроля основ-

ных физиологи-

ческих показате-

лей, способ-

ствующим со-

хранению и 

укреплению 

здоровья, про-

филактике забо-

леваний 

- 

 

 

 

 

 

 

 

ИПК-9.3 разъ-

яснять детям, их 

родителям (за-

конным пред-

ставителям) и 

лицам, осу-

ществляющим 

уход за ребен-

ком необходи-

мость иммуно-

профилактики 

инфекционных 

заболеваний у 

детей и форми-

ровать привер-

женность к вак-

цинации 

ИПК-9.4 разъяс-

нять детям, их 

родителям (за-

конным предста-

вителям) и ли-

цам, осуществ-

ляющим уход за 

ребенком, эле-

менты и правила 

- 

 

 

 

 

 

 

Проведе-

ние профи-

лактиче-

ских меро-

приятий, в 

том числе 

санитарно-

просвети-

тельной 

работы, 

среди детей 

и их роди-

телей 

ТФ А/04.7 

 

ДЕ 2. Репродук-

тивная система 

женщины. Пери-

оды развития и 

регуляция. 

Оплодотворение 

и развитие бере-

менности. Фето-

плацентарный 

комплекс 

 

Анатомо-физиологические, 

возрастные и половые осо-

бенности женщины. Строение 

яйцеклетки и сперматозоида. 

Этапы оплодотворения. Пе-

риоды эмбриогенеза. Строе-

ние и функции плаценты. 

 

Провести обследование 

женщины; 

Оценить полученные дан-

ные. Выделить факторы 

риска развития патологии.  

 

 

Методами об-

щеклинического 

обследования 

(расспрос, осмотр, 

пальпация, пер-

куссия, аускульта-

ция); 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики  

  

Опрос, тесто-

вый контроль 
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формирования 

здорового образа 

жизни с учетом 

возраста, ребен-

ка и группы здо-

ровья, в том чис-

ле с применени-

ем социальных 

средств массо-

вой информации 

- ПК- 5,  

ПК-9,  
ИПК-5.1; 

ИПК-9.4 
ТФ А/02.7 

ТФ А/04.7 

ДЕ-3. Физиоло-

гия плода. Си-

стема мать--

плацента-плод. 

Изменение в 

организме жен-

щины при бере-

менности 

 

 Эмбриональный и фетальный 

период развития плода. 

Функциональная система 

мать-плацента-плод. Измене-

ния в ЦНС, железах внутрен-

ней секреции, иммунной си-

стеме, обмене веществ  у бе-

ременных. Изменения во 

внутренних и наружных по-

ловых органах, органах кро-

ветворения и свертывающей 

системе крови. Особенности 

дыхательной и выделитель-

ной систем беременных. Из-

менения в органах пищеваре-

ния, опорно-двигательном 

аппарате, коже, молочных 

железах  

Провести обследование 

женщины по органам и 

системам; 

Оценить полученные дан-

ные, сформулировать 

синдромальный диагноз и 

наметить план дополни-

тельных методов исследо-

вания.  

 

Методами об-

щеклинического 

обследования 

(расспрос, осмотр, 

пальпация, пер-

куссия, аускульта-

ция); 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики. 

Алгоритмом раз-

вернутого клини-

ческого диагноза, 

алгоритмом поста-

новки предвари-

тельного диагноза 

с последующим 

направлением к 

соответствующему 

врачу-

специалисту.  

 

Опрос, тесто-

вый контроль 

Диагно-

стические 

инстру-

менталь-

ные мето-

ды обсле-

дования 

ОПК-4. Спосо-

бен применять 

медицинские 

изделия, преду-

смотренные по-

рядком оказания 

медицинской 

помощи, а также 

проводить об-

следования па-

циента с целью 

4.1. Знает: цель, 

задачи, принци-

пы обследования 

пациента; пред-

назначение ме-

дицинских  из-

делий, преду-

смотренных по-

рядком оказания 

медицинской 

помощи; осо-

Обследова-

ние детей с 

целью 

установле-

ния диа-

гноза 

ТФ А/01.7 

ДЕ-4. Методы 

обследования в 

акушерстве. 

Специальное 

акушерское об-

следование. Диа-

гностика ранних 

сроков беремен-

ности. Методы 

оценки состоя-

ния внутри-

Особенности сбора анамнеза. 

Осмотр беременной. Измере-

ние и пальпация живота. 

Приемы Леопольда-

Левицкого. Измерение таза. 

Индекс Соловьева. Аускуль-

тация сердечных тонов плода 

Влагалищное исследование 

беременной. Диагностика 

ранних сроков беременности 

(предположительные, вероят-

Провести специальное 

акушерское обследование 

беременной; 

Оценить полученные дан-

ные, вычислить срок бе-

ременности, срок предпо-

лагаемых родов, группу 

перинатального риска, 

оформить карту беремен-

ности.  

Оценить роль экологиче-

Методами об-

щеклинического 

обследования 

(расспрос, осмотр, 

пальпация, пер-

куссия, аускульта-

ция); 

Оформлением 

обменной и инди-

видуальной карты 

беременной. Ин-

Опрос, тесто-

вый контроль 
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установления 

диагноза 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

бенности совре-

менного диагно-

стического про-

цесса, принципы 

диагностики, 

основанной на 

научных доказа-

тельствах; воз-

можности и 

ограничения 

методов, исполь-

зующиеся с це-

лью установле-

ния диагноза 

4.2. Умеет: про-

водить обследо-

вание пациента с 

целью установ-

ления диагноза, 

используя под-

ход, основанный 

на научных до-

казательствах; 

применять меди-

цинские изделия, 

предусмотрен-

ные порядком 

оказания меди-

цинской помощи 

4.3. Обосновы-

вает алгоритм 

применения и 

оценки результа-

тов использова-

ния медицин-

ских технологий, 

в том числе тех-

нологий искус-

ственного ин-

теллекта, специ-

ализированного 

оборудования и 

медицинских 

изделий при 

решении про-

утробного плода 

 

ные и достоверные признаки, 

лабораторные признаки). 

Определение срока беремен-

ности и даты родов. Понятие 

группы высокого акушерско-

го и перинатального риска. 

Понятие акушерского скри-

нинга. Стандарт обследова-

ния при ведении физиологи-

ческой беременности. Биохи-

мический скрининг, УЗИ, 

КТГ, допплерометрия. Инва-

зивные методы-амниоскопия, 

амниоцентез, биопсия хорио-

на, кордоцентез, биопсия 

тканей и образований плода.  

ских и производственных 

факторов в патологии 

беременности, состоянии 

плода и новорожденного 

 

терпретацией ре-

зультатов лабора-

торных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики. 

Стандартом об-

следования при 

ведении физиоло-

гической беремен-

ности. 
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ПК-1 Способ-

ность и готов-

ность к сбору и 

анализу жалоб 

пациента, дан-

ных анамнеза, 

результатов 

осмотра, лабора-

торных, инстру-

ментальных, 

патолого-

анатомических и 

иных исследова-

ний в целях 

оценки состоя-

ния и установле-

ния факта нали-

чия или отсут-

ствия заболева-

ния, в том числе 

с использовани-

ем цифровых 

технологий 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

фессиональных 

задач.   

ИПК-1.4 полу-

чать информа-

цию о возрасте 

родителей и их 

вредных при-

вычках (табако-

курение, прием 

алкоголя, пси-

хоактивных 

веществ) в мо-

мент рождения 

ребенка, о про-

фессиональных 

вредностях, 

жилищных 

условиях, не-

благоприятных 

социально-

гигиенических 

факторах, воз-

действующих 

на ребенка, в 

том числе с ис-

пользованием 

ИКТ 

ИПК-1.5 полу-

чать информа-

цию об анамне-

зе жизни ребен-

ка, в том числе 

от какой бере-

менности и ка-

кой по счету 

ребенок, об ис-

ходах преды-

дущих бере-

менностей, о 

течении насто-

ящей беремен-

ности и родов, 

состоянии ре-

бенка при рож-

дении и в пери-
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од новорожден-

ности, о про-

должительно-

сти естествен-

ного, смешан-

ного и искус-

ственного 

вскармливания, 

в том числе с 

использованием 

ИКТ  

ИПК-1.7 полу-

чать информа-

цию о жалобах, 

сроках начала 

заболевания, 

сроках первого 

и повторного 

обращения, 

проведенной 

терапии, в том 

числе с исполь-

зованием ИКТ и 

медицинских 

информацион-

ных технологий 

ИПК-1.8 оцени-

вать состояние 

и самочувствие 

ребенка, прово-

дить объектив-

ный осмотр 

органов и си-

стемы организ-

ма ребенка, в 

том числе с ис-

пользованием 

телемедицин-

ских техноло-

гий 

ИПК-1.10 оце-

нивать клини-

ческую картину 

острых и хро-

нических бо-
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ПК-2 Способ-

ность и готов-

ность к осу-

ществлению 

комплекса меро-

приятий, 

направленных на 

раннюю диагно-

стику заболева-

ний, выявление 

причин и усло-

вий их возник-

новения и разви-

тия, в том числе 

с использовани-

ем инновацион-

ных методов и 

методик диагно-

стики и цифро-

вых технологий 

лезней и состо-

яний, требую-

щих оказания 

медико-

санитарной по-

мощи детям и 

ставить предва-

рительный диа-

гноз 

ИПК-1.12 оце-

нивать клиниче-

скую картину 

болезней и со-

стояний, требу-

ющих оказания 

неотложной по-

мощи и ставить 

предваритель-

ный диагноз 

ИПК-2.1 состав-

лять план об-

следования с 

целью установ-

ления клиниче-

ского диагноза 

ИПК-2.2 обос-

новывать необ-

ходимость и 

объем 

- лабораторного 

обследования  

инструменталь-

ного обследо-

вания  

ИПК-2.3 обос-

новывать необ-

ходимость 

направления на 

консультацию к 

врачам-

специалистам 

ИПК-2.4 прово-

дить дифферен-

циальный диа-

гноз с другими 
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болезнями и 

постановку диа-

гноза в соответ-

ствии с дей-

ствующей ста-

тистической 

классификацией 

болезней и про-

блем, связанных 

со здоровьем 

ИПК-2.5 обосно-

вывать необхо-

димость направ-

ления на госпи-

тализацию 

- - - - ДЕ-5. Плод как 

объект родов. 

Женский таз с 

акушерской точ-

ки зрения. Био-

механизм родов 

при переднем и 

заднем виде за-

тылочного пред-

лежания 

 

Строение и размеры головки 

плода. Строение и размеры 

малого таза. Диафрагма таза, 

кровоснабжение и иннерва-

ция мышц таза. Факторы, 

обуславливающие биомеха-

низм родов. Моменты биоме-

ханизма родов при переднем 

и заднем виде затылочного 

предлежания. 

 

Анализировать и оцени-

вать размеры головки 

плода, размеры малого 

таза; факторы, обуславли-

вающие биомеханизм 

родов.  

 

 Методами общего 

клинического об-

следования  Мето-

дикой определения 

размеров женского 

таза;  

Интерпретацией 

результатов лока-

лизации головки 

плода по отноше-

нию к женскому 

тазу  

Опрос, тесто-

вый контроль, 

практический 

навык на му-

ляже 

- - - - ДЕ-6. Признаки 

готовности орга-

низма к родам. 

Течение и веде-

ние физиологи-

ческих родов 

 

Причины наступление родов. 

Признаки готовности орга-

низма к родам. Клинические 

периоды родов (раскрытия 

шейки, изгнания плода, по-

следовый). Обследование и 

наблюдение во время I, II и III 

периода родов. Положение 

головки плода по отношению 

к плоскостям таза.  

Признаки отделения последа. 

Способы выделения последа 

  

 Анализировать и оцени-

вать готовность организма  

к родам: степень зрелости 

шейки матки, окситоци-

новый тест, нестрессовый, 

маммарный и кольпоци-

тологический тесты; те-

чение I, II и III периодов 

родов; выделить отде-

лившийся послед; 

 

Методами акушер-

ское обследования 

в родах. Осу-

ществлять туалет 

новорожденного. 

Оценка новорож-

денного по Шкале 

Апгар. Осмотр и 

оценка  последа. 

  

Опрос, тесто-

вый контроль 

- - - - ДЕ-7. Течение и 

ведение после-

родового перио-

да 

 

 Ранний послеродовый пери-

од, его течение и ведение. 

Изменения в организме ро-

дильницы, понятие лохий, 

субинволюции матки, ло-

Анализировать и оцени-

вать состояние родильни-

цы: молочных желез, мат-

ки; родовых путей, лохий. 

Разработать план ведения 

 Методами обсле-

дования родиль-

ницы, оценки со-

стояния молочных 

желез (пальпация), 

Опрос, тесто-

вый контроль 
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хиометры. Развитие молоч-

ных желез и становление 

лактации. Наблюдение в по-

слеродовый период. После-

родовая контрацепция 

  

родильницы. Назначить 

послеродовую контрацеп-

цию. Проконсультировать 

по вопросам грудного 

вскармливания. 

 

лохий (осмотр и 

оценка), матки 

(пальпация),  

Диагно-

стические 

инстру-

менталь-

ные мето-

ды обсле-

дования 

Лечение 

заболева-

ний и со-

стояний 

ОПК-4 

 

 

 

 

 

 

ОПК-7. Спосо-

бен назначать 

лечение и осу-

ществлять кон-

троль его эффек-

тивности и без-

опасности 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ИОПК 4.1; 4.2 

 

 

 

 

 

 

7.1. Знает дей-

ствие лекар-

ственных 

средств с учетом 

фармакодинами-

ки, фармакоки-

нетики, фарма-

когенетики, вза-

имодействия 

лекарственных 

средств, нежела-

тельных побоч-

ных эффектов с 

учетом данных 

доказательной 

медицины 

7.2. Умеет ана-

лизировать вы-

бор лекарствен-

ных средств с 

учетом данных 

доказательной 

медицины, ре-

жим дозирова-

ния в соответ-

ствии с диагно-

зом, с учетом 

возраста, генети-

ческих особен-

ностей, сопут-

ствующих забо-

леваний, состоя-

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 8. Ранний 

токсикоз бере-

менных. Преэк-

лампсия. 

Эклампсия 

 

 Классификацию, этиологию, 

патогенез, клинику диагно-

стику, лечение раннего ток-

сикоза беременных. Преэк-

лампсия. Эклампсия. Класси-

фикация, этиология и патоге-

нез, клиника и диагностика. 

Течение и ведение родов и 

послеродового периода у 

женщин с преэклампсией 

(протокол). Реабилитация 

женщин после тяжелых форм 

преэклампсии 

 

 Анализировать и оцени-

вать пациенток с ранними 

токсикозами и преэк-

лампсии. Назначить ле-

чение беременной с раз-

личными формами пре-

эклампсии, выбрать ме-

тод родоразрешения, 

провести реабилитацию   

 

Методами диагно-

стики раннего 

токсикоза и преэк-

лампсии, метода-

ми неотложной 

терапии при ран-

нем токсикозе и 

тяжелых формах 

преэклампсии 

  

Опрос, тесто-

вый контроль 
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ПК-1 

 

ПК-2 

 

ПК-3 Способ-

ность и готов-

ность к опреде-

лению тактики 

ведения и назна-

чения медика-

ментозной и 

немедикамен-

ния систем мета-

болизма, у осо-

бых категорий 

больных 

7.3. Умеет разра-

батывать план 

медикаментозно-

го и немедика-

ментозного ле-

чения заболева-

ния или состоя-

ния с учетом 

диагноза, воз-

раста и клиниче-

ской картины, 

клиническими 

рекомендациями 

(протоколами 

лечения) по во-

просам оказания 

медицинской 

помощи с учетом 

стандартов ме-

дицинской по-

мощи 

7.4. Умеет оце-

нивать эффек-

тивность и без-

опасность тера-

пии по клиниче-

ским и лабора-

торным критери-

ям. 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2. 

ИПК-3.1 состав-

лять план лече-

ния болезней и 

состояний ре-

бенка с учетом 

его возраста, 

диагноза и кли-

нической карти-
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тозной терапии, 

диетотерапии с 

учётом возраста 

ребёнка, диагно-

за, в соответ-

ствии с действу-

ющими клиниче-

скими рекомен-

дациями (прото-

колами лечения), 

порядками ока-

зания медицин-

ской помощи, в 

том числе с ис-

пользованием 

инновационных 

методов и мето-

дик лечения за-

болеваний у 

детей и цифро-

вых технологий 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ны заболевания, 

в соответствии с 

действующими 

клиническими 

рекомендациями 

(протоколами 

лечения), по-

рядками оказа-

ния медицин-

ской помощи и с 

учетом стандар-

тов медицин-

ской помощи 

ИПК-3.2 назна-

чать медикамен-

тозную терапию 

с учетом возрас-

та ребенка, диа-

гноза и клини-

ческой картины 

болезни, в соот-

ветствии с дей-

ствующими 

клиническими 

рекомендациями 

(протоколами 

лечения), по-

рядками оказа-

ния медицин-

ской помощи и с 

учетом стандар-

тов медицин-

ской помощи 

ИПК-3.3 назна-

чать немедика-

ментозную те-

рапию с учетом 

возраста ребен-

ка, диагноза и 

клинической 

картины болез-

ни, в соответ-

ствии с дей-

ствующими 

клиническими 
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ПК-4 Способ-

ность и готов-

ность к оценке 

эффективности и 

безопасности 

медикаментоз-

ной и немедика-

ментозной тера-

пии и диетотера-

пии, в том числе 

с использовани-

ем цифровых 

технологий 

 

рекомендациями 

(протоколами 

лечения), по-

рядками оказа-

ния медицин-

ской помощи и с 

учетом стандар-

тов медицин-

ской помощи 

ИПК-4.1 анали-

зировать дей-

ствие лекар-

ственных пре-

паратов по со-

вокупности их 

фармакологиче-

ского воздей-

ствия на орга-

низм в зависи-

мости от возрас-

та ребенка 

ИПК-4.2 оцени-

вать эффектив-

ность и безопас-

ность медика-

ментозной тера-

пии 

ИПК-4.3 оцени-

вать эффектив-

ность и безопас-

ность немеди-

каментозной 

терапии 

ИПК-4.4 оцени-

вать эффектив-

ность и безопас-

ность диетотера-

пии 

- ОПК-4,7 

ПК-1 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-9. Беремен-

ность на фоне 

экстрагениталь-

ной патологии 

 

 Классификацию, этиологию, 

патогенез, клинику диагно-

стику, лечение, методы 

родоразрешения, реабилита-

ция при экстрагенитальной 

патологии у беременных 

  

 Анализировать и оцени-

вать пациенток с экстра-

генитальной патологией, 

назначить лечение, вы-

брать метод родоразре-

шения,  реабилитацию 

  

Методами обсле-

дования при раз-

личной экстраге-

нитальной патоло-

гии, интерпрета-

ция данных лабо-

раторных и  ин-

Опрос, тесто-

вый контроль 
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ПК-5 струментальных 

методов обследо-

вания 

  

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-10. Невына-

шивание и пере-

нашивание бе-

ременности  

 

Классификацию, этиологию, 

патогенез, клинику, диагно-

стику, лечение при невына-

шивании беременности.  

Особенности течения и веде-

ния преждевременных родов.  

Этиологию, патогенез, кли-

нику, диагностику, методы 

родоразрешения, при пере-

нашивании беременности, 

перинатальные аспекты.   

 

 Анализировать и оцени-

вать состояние пациентки 

при угрозе прерывания 

беременности (собрать 

анамнез, провести обсле-

дование), назначить лече-

ние. Оценивать состояние 

родовых путей, плода при 

перенашивании беремен-

ности  

 

Методами оценки 

состояния паци-

ентки при угрозе 

прерывания бере-

менности. интер-

претация данных 

лабораторных и  

инструментальных 

методов обследо-

вания при невы-

нашивании и пе-

ренашивании бе-

ременности 

  

Опрос, тесто-

вый контроль, 

клинические 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 11. Послеро-

довые инфекци-

онно-

воспалительные 

заболевания 

 

Классификацию, этиологию, 

патогенез послеродовой язвы 

промежности, эндомиометри-

та, параметрита. Клинику 

акушерского перитонита и 

сепсиса. Классификацию, 

этиологию, патогенез после-

родового лактационного ма-

стита. Медикаментозное и 

хирургическое лечение. Про-

филактику в группах риска.  

Выявить факторы риска 

ИВЗ. Диагностировать 

послеродовые инфекци-

онно-воспалительные 

заболевания. 

Уметь определить этапы 

организации и оказания 

лечебной помощи при 

послеродовых инфекци-

онно-воспалительных 

заболеваниях. Назначить 

меры профилактики в 

группах риска. 

 

 Методами обсле-

дования женщины 

в послеродовом 

периоде. Алгорит-

мом выполнения 

основных  лечеб-

ных мероприятий 

по оказанию вра-

чебной помощи 

при послеродовых 

инфекционно-

воспалительных 

заболеваниях  

 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 12. Аномалии 

родовых сил 

 

 Классификацию, этиологию 

и патогенез слабости родовых 

сил и чрезмерной родовой 

деятельности. Знать медика-

ментозные способы коррек-

ции АРС, особенности родо-

разрешения, профилактика  

аномалий родовой деятельно-

сти  

Анализировать и оцени-

вать акушерскую ситуа-

цию при  аномалиях ро-

довых сил,  

Выявить группу риска на 

развитие слабости родо-

вой деятельности.   

  

Методами  оценки 

родовых сил. 

Алгоритмом вы-

полнения диагно-

стических и ле-

чебных мероприя-

тий по оказанию 

врачебной помощи 

при аномалии ро-

довых сил 

 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-13. Роды при 

узком тазе. Роды 

Классификацию анатомиче-

ски узкого таза. Причины и 

 Оценить размеры таза. 

Выявлять симптомы кли-

 Методами аку-

шерского обследо-
Опрос, тест, 

клинческие 
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ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

при многоплод-

ной беременно-

сти и крупном 

плоде.   

 

диагностику анатомически 

узкого таза. Этиологию, пато-

генез и диагностику клиниче-

ски узкого таза. Акушерскую 

тактику при узком тазе. 

Причины и механизм возник-

новения многоплодной бере-

менности. Диагностику, осо-

бенности течения и ведения 

многоплодной беременности. 

Перинатальные аспекты мно-

гоплодной беременности. 

Понятие крупного плода. 

Риски для родоразрешения.  

 

нически узкого таза. Ана-

лизировать и оценивать 

состояние многоплодной 

беременности, назначить 

план ведения, выбрать 

метод родоразрешения. 

 

вания. Алгорит-

мом неотложной 

помощи при кли-

нически узком 

тазе. 

  

задачи 

- ОПК-4,7 

-ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 14. Тазовые 

предлежания 

плода. Непра-

вильное положе-

ние плода. Роды 

при разгибатель-

ных вставлениях 

головки 

 

Классификацию, причины и 

диагностику тазовых предле-

жаний. Биомеханизм родов 

при тазовом предлежании 

плода. Течение и ведение 

беременности и родов при 

тазовом предлежании. Посо-

бия по Цовьянову, классиче-

ское ручное пособие. Косое и 

поперечное положение плода. 

Причины разгибательных 

вставлений головки.   

Диагностировать тазовое 

предлежание и непра-

вильное положение плода. 

Анализировать и оцени-

вать родовую деятель-

ность,  аномалии родовых 

сил, назначить коррекцию 

при неправильных поло-

жениях плода 

Методами акушер-

ского обследова-

ния. Алгоритмом 

действий при 

родоразрешении 

плодом в тазовом 

предлежании. 

  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-15. Предле-

жание плаценты. 

Преждевремен-

ная отслойка 

нормально рас-

положенной 

плаценты. Ано-

малии прикреп-

ления плаценты 

 

Классификацию, причину и 

диагностику предлежания 

плаценты. Преждевременная 

отслойка нормально распо-

ложенной плаценты. Нару-

шение прикрепления плацен-

ты.  

 

 Уметь оценить располо-

жение плаценты по УЗИ. 

Уметь оценить клиниче-

скую ситуацию при 

ПОНРП и вращении пла-

центы  

 Методами диа-

гностики акушер-

ского кровотече-

ния, интерпрета-

цией данных лабо-

раторных и  ин-

струментальных 

методов обследо-

вания при акушер-

ском кровотечении 

и геморрагическом 

шоке 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-16. Гипото-

нические и ато-

нические крово-

течения в раннем 

и позднем по-

слеродовом пе-

Понятие атонии и гипотонии 

матки. Клинику и лечебную 

тактику при кровотечении. 

Ручное отделение и выделе-

ние последа. Ручное обследо-

вание полости матки. Клем-

Выделять факторы риска 

послеродовых кровотече-

ний. Анализировать и 

оценивать причину и сте-

пень тяжести акушерско-

го кровотечения,  оцени-

Методами акушер-

ского обследова-

ния, интерпрета-

ции лабораторных 

и инструменталь-

ных анализов  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 
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ПК-4 

ПК-5, 
ИПК-5.1 риоде 

 

мирование параметриев. Бал-

лонную тампонаду. Хирурги-

ческие методы остановки 

(компрессионные швы, экс-

тирпация матки). Степень 

тяжести и лечение геморра-

гического шока. Профилакти-

ку послеродовых кровотече-

ний  

вать степень геморрагиче-

ского шока. Организовать 

лечебную помощь при 

акушерских  кровотече-

ниях  

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-17. Акушер-

ский травматизм 

 

 Классификацию, этиологию, 

патогенез, клинические про-

явления, диагностику, лече-

ние, профилактику разрывов 

слизистой оболочки вульвы и 

влагалища, разрывы промеж-

ности. шейки матки, разрыв 

матки  

Диагностировать разрывы 

слизистой оболочки вуль-

вы и влагалища, разрывы 

промежности. шейки мат-

ки, разрыв матки.  

Участвовать в организа-

ции и оказании лечебно-

профилактической помо-

щи при разрывах слизи-

стой оболочки вульвы и 

влагалища, разрывах про-

межности. шейки матки, 

разрывах матки 

 

 Методами диа-

гностики разрывов 

слизистой оболоч-

ки вульвы и влага-

лища, разрывы 

промежности. 

шейки матки, раз-

рыв матки. 

Алгоритмом вы-

полнения основ-

ных  лечебных 

мероприятий по 

оказанию врачеб-

ной помощи при 

разрывах слизи-

стой оболочки 

вульвы и влагали-

ща, разрывах про-

межности, шейки 

матки, разрывах 

матки  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ-18. Родораз-

решающие опе-

рации 

Кесарево сече-

ние 

 

 Акушерские щипцы, вакуум-

экстракция плода, плодораз-

рушающие операции. Пока-

зания к кесареву сечению: 

абсолютные, относительные. 

Противопоказания. Подго-

товку к операции. Классифи-

кацию видов КС. Технику 

операции. Ведение послеопе-

рационного периода. Ослож-

нения и отдаленные послед-

ствия для матери и плода.  

  

 Уметь определить ситуа-

ции, в которых необходи-

мо наложение акушерских 

щипцов, вакуум-

экстракции плода, прове-

дении  операции кесарева 

сечения. 

  

 Оценкой состоя-

ние плода и состо-

янием  женщины 

перед проведением  

родоразрешающих 

операций 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ПК-5, ИПК-5.1 ТФ А/02.7 ДЕ 19.  Органи-

зация гинеколо-

Основы законодательства РФ, 

основные нормативно-

Применять нормативные 

правовые акты Россий-

Методами обсле-

дования в гинеко-
Опрос, тест 
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гической помо-

щи. Методы 

обследования в 

гинекологии.  

 

технические документы по 

охране здоровья  населения;  

Основы организации гинеко-

логической помощи населе-

нию. Структуру женской 

консультации. 

 

ской Федерации в сфере 

здравоохранения, техни-

ческого регулирования, 

обеспечения санитарно-

эпидемиологического 

благополучия населения. 

 

логии 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики 

гинекологических 

заболеваний у 

женщин; 

Методикой анали-

за деятельности 

ЛПУ различного 

типа. 

Этическими и 

деонтологически-

ми аспектами вра-

чебной деятельно-

сти  

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 20. Аномалии 

развития поло-

вых органов.  

Органогенез полового тракта. 

Диагностику аномалий разви-

тия матки. Заболевания, свя-

занные с аномалиями разви-

тия гонад (с-м Шерешевско-

го-Тернера). Методы хирур-

гической коррекции пороков 

развития.  

Выявить порок развития 

половых органов. Вы-

брать метод коррекции. 

Оценить репродуктивный 

прогноз.  

Методами обсле-

дования в гинеко-

логии 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики 

гинекологических 

заболеваний у 

женщин 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 21. Биоценоз 

половых орга-

нов. Интимная 

гигиена Воспа-

лительные забо-

левания специ-

фической и  не-

специфической 

этиологии 

 

 Особенности биоценоза вла-

галища девочек, девушек и 

женщин. Этапы защиты ре-

продуктивного тракта в раз-

личные возрастные периоды. 

Методы и способы интимной 

гигиены  

  

 Уметь проконсультиро-

вать женщину (подростка) 

по вопросам гигиены с 

целью сохранения биоце-

ноза полового тракта; 

 

 Методами диа-

гностики биоцено-

за половых орга-

нов женщины; 

методами консуль-

тирования женщин 

разного возраста 

по вопросам гиги-

ены 

  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 22. Патоло-

гия матки, эндо-

метрия. 

 

 Классификацию, этиологию, 

патогенез, клинику, диагно-

стику, лечение патологии 

матки: миома, гиперплазия 

эндометрия, эндометриоза  

Уметь определить этапы 

организации лечебно-

профилактической и са-

нитарно- противоэпиде-

мической, профилактиче-

ской и реабилитационной 

Методами обсле-

дования девочек, 

девушек-

подростков и 

женщин с патоло-

гией матки и эн-

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 
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ПК-4 

ПК-5, 
ИПК-5.1 помощи женщинам с па-

тологией матки и эндо-

метрия, эндометриоза. 

  

дометрия 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики 

женщин с патоло-

гией матки и эн-

дометрия, эндо-

метриоза. 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 23. Патоло-

гия яичников. 

 

Классификацию, этиологию, 

патогенез, клинику, диагно-

стику, лечение доброкаче-

ственной патологии  яични-

ков: серозная и муцинозная 

цистаденомы, тератомы, ре-

тенционных образований 

яичников. Клинику и методы 

диагностики злокачественных 

образований яичников: дис-

герминомы, гонадобластомы, 

фолликуломы, андробласто-

мы, первичного и вторичного 

рака яичников.  

 Уметь определить этапы 

организации лечебно-

профилактической и са-

нитарно- противоэпиде-

мической, профилактиче-

ской и реабилитационной 

помощи женщинам с па-

тологией яичников  

Методами гинеко-

логического об-

следования. 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики 

патологии  яични-

ков. 

  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 24. Патоло-

гия шейки матки, 

вульвы и влага-

лища. 

 

Строение и функцию шейки 

матки. Доброкачественные 

заболевания шейки матки: 

эрозия, эктропион, полип, 

интраэпителиальная церви-

кальная неоплазия. Этиоло-

гия, клиника и течение 

предраковых заболеваний и 

рака шейки матки. Значение 

ВПЧ инфекции. Заболевания 

вульвы и влагалища. 

  

Уметь определить этапы  

оказания лечебно- профи-

лактической и реабилита-

ционной помощи женщи-

нам с патологией шейки 

матки вульвы и влагали-

ща 

  

 Методами обсле-

дования в гинеко-

логии, позволяю-

щими решить за-

дачи диагностики 

патологии шейки 

матки, вульвы и 

влагалища.  

Алгоритмом вы-

полнения основ-

ных диагностиче-

ских и лечебных 

мероприятий при 

патологии шейки 

матки, вульвы и 

влагалища 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 25. Острый 

живот в гинеко-

логии: внема-

точная беремен-

ность, апоплек-

Организацию  гинекологиче-

ской помощи  девочкам, де-

вушкам, женщинам  с неот-

ложными гинекологическими 

состояниями.  

 Уметь определить этапы 

оказания лечебно- профи-

лактической,  

профилактической и реа-

билитационной помощи 

Методами обсле-

дования женщин с 

неотложными со-

стояниями  в гине-

кологии 

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 
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ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 
сия яичника, 

разрыв кисты 

яичника, некроз 

фиброматозного 

узла, рождаю-

щийся фиброма-

тозный узел 

 

Этиологию, патогенез, кли-

нику, диагностику, лечение и 

профилактику  неотложных 

состояний в гинекологии: 

внематочной беременности, 

апоплексии яичника, некроза 

фиброматозного узла,  рож-

дающегося фиброматозного 

узла 

 

женщинам с неотложны-

ми состояниями  в гине-

кологии  

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики у 

женщин с неот-

ложными состоя-

ниями  в гинеколо-

гии 

Алгоритмом диа-

гностики и оказа-

ния неотложной 

помощи. 

 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5, 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 26. Аномаль-

ные маточные 

кровотечения в 

гинекологии. 

 

Классификацию АМК в зави-

симости от причины и воз-

раста. Методы диагностики 

АМК. Гормональный и не-

гормональный гемостаз. Реа-

билитацию репродуктивной 

функции. Методы профилак-

тики АМК.  

Оценить кровопотерю. 

Определить маршрутиза-

цию и тактику у женщин с 

АМК  

 Методами гине-

кологического 

обследования. 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики. 

  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 27. Наруше-

ния менструаль-

ного цикла (аме-

норея, гипомен-

струальный с-м, 

СПЯ). Нейроэн-

докринные син-

дромы в гинеко-

логии (климак-

терический с-м, 

дисменорея, 

предменструаль-

ный синдром) 

 

 Классификацию, этиологию 

и патогенез различных форм 

аменореи, климактерического 

с-ма, дисменореи и ПМС. 

Методы диагностики и вари-

анты коррекции. 

 

Провести оценку мен-

струальной функции. 

Определить этапы обсле-

дования.  

Методами гинеко-

логического об-

следования. Ин-

терпретацией ре-

зультатов лабора-

торных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики. 

  

Опрос, тест, 

клинческие 

задачи 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 28. Беспло-

дие. 

 

Классификацию и клинику 

форм бесплодия. Алгоритм 

клинического, лабораторного, 

инструментального обследо-

вания пар с бесплодием;  

  

Назначить обследование 

при бесплодии. Выбрать 

метод лечения при разных 

формах бесплодия  

Методами акушер-

ско-

гинекологического 

обследования; 

интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

Опрос, тест 
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дов диагностики  

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 29. Патоло-

гия молочной 

железы. 

 

План обследования женщины 

с патологией МЖ; основные 

симптомы доброкачествен-

ных заболеваний МЖ; этио-

логию, патогенез и клинику 

рака МЖ. Современные ме-

тоды скрининга МЖ;  

Основные принципы оказа-

ния медицинской помощи 

при заболеваниях МЖ. Знать 

меры профилактики патоло-

гии МЖ. 

 

Провести обследование 

молочных желез; 

Оценить полученные дан-

ные, сформулировать 

синдромальный диагноз и 

наметить план дополни-

тельных методов исследо-

вания.  

Назначить лекарственную 

терапию доброкачествен-

ных заболеваний МЖ; 

Оценивать возможность 

использования лекар-

ственных средств для 

терапии; 

Применить методы про-

гнозирования и профи-

лактики патологических 

состояний в отношении 

молочных желез 

Методами об-

щеклинического 

обследования 

(расспрос, осмотр, 

пальпация, пер-

куссия, аускульта-

ция); 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики 

патологии МЖ 

Алгоритмом 

маршрутизации 

пациенток с пато-

логией МЖ 

  

Опрос, тест 

- ОПК-4,7 

ПК-1, 

ПК-2 

 

ПК-3 

ПК-4 

ПК-5 

ПК-9 

ИПК-

1.4;1.5;1.7;1.8 

ИПК-

2.1;2.2;2.3;2.4;2.5 

ИПК-3.1,3.2,3.3 

ИПК-4.2,4.3 

ИПК-5.1 

ИПК-9.3,9.4 

ТФ А/01.7 

ТФ А/02.7 

ДЕ 30. Прерыва-

ние беременно-

сти. Контрацеп-

ция. 

 

План обследования перед 

прерыванием;виды и сроки 

прерывания; этиологию, па-

тогенез и меры профилактики 

наиболее часто встречающих-

ся осложнений аборта. Ос-

новные виды контрацепции. 

Критерии приемлемости. 

 

Провести обследование 

женщины с целью уста-

новления срока беремен-

ности; установить проти-

вопоказания к аборту, 

выбрать метод и место 

прерывания, назначить 

реабилитацию после 

аборта. Провести обсле-

дование и консультирова-

ние по контрацепции. 

Выбрать метод контра-

цепции с учетом критери-

ев приемлемости. 

  

Методами об-

щеклинического 

обследования. 

Интерпретацией 

результатов лабо-

раторных, инстру-

ментальных мето-

дов диагностики.  

Алгоритмом об-

следования при 

бесплодии в паре.  

Алгоритмом кон-

сультирования при 

назначении кон-

трацепции 

Опрос, тесто-

вый контроль, 

ролевая игра 

по консульти-

рованию 
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2. ПРИМЕРЫ ТЕСТОВОГО КОНТРОЛЯ 
Тестовый контроль используется для промежуточной аттестации по дисциплине. 

Тесты для входного (50 вопросов) и выходного (50вопросов ) тестирования расположены на об-

разовательном портале http://educa.usma.ru, куда все обучающиеся имеют доступ. Тестирование прово-

дится в течение часа, тестовые задания формируются случайным образом из банка тестов. У студента 

есть две попытки, фиксируется лучший результат попытки. 

ДЕ 2. Структура и организация работы родильного дома. Санитарно - эпидемиологиче-

ский режим родильного дома (ПК-17) 

1. Совместное пребывание матери и новорожденного возможно: 

А. -в специализированном родильном доме 

Б. -в неспециализированном родильном доме 

В. -в обсервационном отделении родильного дома 

Г. -в послеоперационных палатах родильного дома 

2. Первое прикладывание к груди матери здоровых новорожденных проводится обычно: 

А. -сразу после рождения 

Б. -через 6 ч после рождения 

В. -через 8 ч после рождения 

Г. -через 12 ч после рождения 

3. Новорожденного ребенка, при возникновении у него гнойно-воспалительного заболева-

ния, переводят из родильного дома в детскую больницу: 

А. -после стихания острых симптомов заболевания 

Б. -в день постановки диагноза 

В. -по выздоровлении, для реабилитации 

Г. -после выписки матери из родильного дома 

ДЕ 3. Структура и организация работы женской консультации. (ПК- 9,17,20) 

1. Документ, по которому можно проконтролировать работу женской консультации по гос-

питализации беременных женщин: 

А.-статистический талон уточнения диагноза 

Б.-индивидуальная карта беременной 

В.-журнал госпитализации 

Г.-журнал консилиумов 

2. Под профилактическим гинекологическим осмотром подразумевается медицинский 

осмотр: 

А.-контингента женщин, работающих во вредных условиях производства 

Б.-декретированных контингентов рабочих и служащих при поступлении на работу 

В.-больных, состоящих на диспансерном учете 

Г.-женщин с целью выявления гинекологических и онкологических заболеваний 

3. Ведение беременных женщин в женской консультации проводится методом: 

А.-оказания медицинской помощи при обращении пациенток в женскую консульта-

цию 

Б.-профилактических осмотров  

В.-периодических осмотров декретированных контингентов 

Г.-диспансерного наблюдения 

ДЕ 4. Репродуктивная система женщины. Периоды развития и регуляция.(ПК 5, 6, 12) 

1. Преимущественный ход мышечных волокон в шейке матки: 

А. -косой 

Б. -циркулярный 

В. -косо-продольный 

Г. –продольный 

2. Длина маточной трубы у женщины в репродуктивном возрасте составляет: 

А. -7-8 см 

Б. -9-10 см 
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В. -10-12 см 

Г. -15-18 см 

3. Диафрагма таза образуется: 

А. -глубокой поперечной мышцей промежности 

Б. -мышцей, поднимающей задний проход 

В. -мочеполовой диафрагмой 

Г. -поверхностной поперечной мышцей промежности 

ДЕ 11. Течение и ведение физиологических родов. (ПК-5,6,8,9,12) 

1. Объективный критерий эффективности родовой деятельности в первом периоде родов: 

А. характер схваток 

Б. динамика раскрытия шейки матки 

В. продвижение плода по родовому каналу 

Г. вид предлежания плода 

2. Скорость раскрытия маточного зева у первородящих: 

А. 1 см в 1 час                   

Б. 2 см в 1 час 

В. 3 см в 1 час                   

Г. 0,5 см в 1 час 

3. Скорость раскрытия маточного зева у повторнородящих: 

А. 1 см в 1 час            

Б. 2 см в 1 час 

В. 3 см в 1 час            

Г. 0,5 см в 1 час 

ДЕ 12. Течение и ведение послеродового периода. Лактация. Послеродовая контрацепция 

(ПК-5,6,8,9,12) 

1. В раннем послеродовом периоде происходят следующие изменения в половой системе 

родильницы: 

А. субинволюция матки 

Б. полное формирование канала шейки матки 

В. снижение тонуса мышц тазового дна 

Г. ретракция, контракция маткии тромбообразование сосудов плацентарной 

площадки 

2. Для осуществления нормальной инволюции послеродовой матки имеет значение: 

А. нормальное функционирование дыхательной системы родильницы 

Б. гигиена новорожденного 

В. естественное вскармливание новорожденного 

Г. диетика родильницы 

3. Общее количество лохий в первую неделю послеродового периода составляет: 

А. 50 мл 

Б. 100 мл 

В. 200 мл 

Г. до 1.5 литров 

ДЕ 28. Патология матки и эндометрия (ПК-5,6,8,9,12, 16, 17) 

1. Гистерорезектоскопия это: 

А. диагностическая процедура 

Б. контрольное вмешательство 

В. хирургическое внутриматочное вмешательство 

Г. способ внутриматочной стерилизации 

2. Показание для гистероскопии: 

А. маточные кровотечения в постменопаузе 

Б. подготовка к введению ВМС 

В. контроль состояния эндометрия на фоне гормональной контрацепции 
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Г. прерывание беременности 

3. Внутриматочные синехии это: 

А. округлые прозрачные образования в полости матки 

Б. фиброзные безсосудистые тяжи между стенками матки 

В. фрагменты инородных тел в полости матки 

                        Г. деформация полости матки 

ДЕ 34. Патология шейки матки, вульвы и влагалища. (ПК-5,6,8,9,12,16, 17) 

1. Выберите фактор риска предрака шейки матки: 

А. умеренная дисплазия 

Б. цервицит 

В. карцинома in situ 

Г. цервикальная интраэпителиальная неоплазия 

2. Преимущественная мишень для ВПЧ: 

А. многослойный плоский эпителий 

Б. цилиндрический эпителий 

В. эндоцервикс 

Г. экзоцервикс 

3. К доброкачественным поражениям шейки матки относятся: 

А. эктопия цилиндрического эпителия 

Б. плоскоклеточная метоплазия 

В. эндометриоз шейки матки 

Г. карцинома in situ 

 

Методика оценивания Оценка ставится в баллах в зависимости от количества правильных 

ответов (смотри п. 7 «Методика балльно-рейтингового оценивания образовательных дости-

жений студентов по дисциплине»). Сдача теста является обязательной для получения зачета 

в семестре и допуска к экзамену. 

 

3.Экзамен по дисциплине проводится в конце VIII семестра. Допущенными считаются студен-

ты, получившие зачет по двум модулям дисциплины, средний балл за дисциплины не менее 40.  

Билет состоит из вопроса по акушерству (модуль «Акушерство»), вопроса по гинекологии (мо-

дуль «Гинекология») и ситуационной клинической задачи. 

 

 

ПРИМЕРЫ СИТУАЦИОННЫХ ЗАДАЧ 

 

Задача № 1.  

 Первобеременная 21 года поступила в отделение патологии беременных в сроке 38 

недель беременности с указанием на отеки нижних конечностей. 

Соматический и гинекологический анамнез не отягощен. Состояние удовлетворительное. 

Отеки голеней, кистей рук. АД 140/90 - 135/90 мм рт. ст. В анализе мочи - белок 2,0 г/л. Суточ-

ный диурез снижен до 500,0 мл. Матка в нормотонусе, невозудима, безболезненна. Положение 

плода продольное. Предлежание головное. Сердцебиение плода ясное, ритмичное 142 в мин. 

1. Сформулируйте диагноз 

2. Назначьте лечебные мероприятия 

3. Какова акушерская тактика, обоснуйте ее? 

 

Задача № 8. 

Роженица 32 лет. Данные роды вторые, в анамнезе 4 медицинских аборта, после проведения 

последнего аборта развился острый эндометрит. Первый и второй периоды родов протекали без 

особенностей. Через 15 минут после рождения ребенка началось кровотечение из родовых пу-
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тей. Признаки отделения последа отсутствуют. Кровопотеря достигла 450 мл, кровотечение 

продолжается. 

1.  Сформулируйте диагноз 

2. Назначьте лечебные мероприятия 

3. Какова акушерская тактика, обоснуйте ее? 

 

Задача № 12 

Повторнородящая 29 лет с отягощенным акушерским анамнезом (2 родов и 4 медаборта) родо-

разрешилась живой доношенной девочкой массой 3300 гр, длиной 51 см. Первый и второй пе-

риоды родов протекали без особенностей. Послед отделился и выделился в течение 10 мин. При 

осмотре последа выявлено отсутствие одной дольки и околоплодных оболочек. Матка плотная. 

Кровотечения нет. 

1. Сформулируйте диагноз 

2. Назначьте лечебные мероприятия 

3. Какова акушерская тактика, обоснуйте ее? 

 

Задача № 31 

Пациентка 28 лет доставлена бригадой "скорой помощи" в гинекологическое отделение с 

жалобами на умеренные боли внизу живота постоянного характера, озноб, общую сла-

бость, головную боль, повышение температуры тела до 38,6
 o

C. Считает себя больной в 

течение 2 дней после переохлаждения. При осмотре: пульс 90 уд. в 1 мин., АД 120/80 мм 

рт.ст.; живот при пальпации болезненный без признаков раздражения брюшины.  

Р.V.: тело матки обычных размеров, ограничено подвижно, чувствительно при пальпации; 

правые придатки не определяются, безболезненны, слева и кзади от матки определяется 

резко болезненное, ограниченно подвижное, плотно-эластической консистенции образова-

ние с участками размягчения образование размерами 4 х 9 см; влагалищный свод слева 

укорочен.  

1. Сформулируйте и обоснуйте диагноз 

2. Назначьте лечебные мероприятия 

3. Какова профилактика данного состояния? 

 

Задача N35.  

Пациентка 22 лет обратилась в женскую консультацию с жалобами на зуд и жжение во влага-

лище и наружных половых органах, обильные желтые пенистые бели с неприятным запахом. 

Симптомы появились через 2 дня после незащищенного полового контакта. 

Объективно. Состояние удовлетворительное. PS 68 уд в мин. T= 36,8
o
C   

P.S.: выраженная гиперемия слизистой оболочки влагалища с участками более яркой окраски и 

мацерации в верхней его части. В заднем влагалищном своде имеется скопление жидкого пени-

стого гноя желтого цвета с зеленоватым оттенком; такой же гной выделяется из наружного зева 

шейки матки, область которого гиперемирована. P.V.: матка нормального размера, безболез-

ненна, придатки не увеличены, безболезненны.  

1. Сформулируйте и обоснуйте диагноз 

2. Назначьте лечебные мероприятия 

3. Какова профилактика данного состояния? 

Методика оценивания: оценка за решение задачи ставится в баллах от 0 до 20 баллов в со-

ответствии с критериями, приведенными в п. 7 «Методика балльно-рейтингового оценива-

ния образовательных достижений студентов по дисциплине». 

 

4. ВОПРОСЫ К ЭКЗАМЕНУ 

Модуль «Акушерство» 

1. Структура и санитарно-эпидемический режим родильного дома. 

2. Репродуктивная система женщины. Периоды развития и регуляция.  
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3. Оплодотворение и развитие беременности. Основные этапы внутриутробного развития 

плода. 

4. Оболочки плодного яйца, пуповина, околоплодные воды. Плацента: ее структура, 

функции. 

5. Методы обследования беременных в женской консультации (скрининги).   

6. Изменения в организме женщины при беременности. 

7. Диагностика беременности. Предположительные, вероятные и достоверные признаки 

беременности. Определение срока дородового отпуска и родов. 

8. Ведение физиологической беременности в условиях женской консультации. Экспер-

тиза нетрудоспособности (декретный отпуск). 

9. Плод как объект родов. Понятие доношенности и зрелости плода. 

10. Методы наружного акушерского исследования во второй половине беременности и в ро-

дах. 

11.  Методы оценки состояния внутриутробного плода. 

12. Специальное акушерское обследование (наружная и внутренняя пельвиометрия, приемы 

Леопольда). 

13.  Женский таз с акушерской точки зрения. Наружная и внутренняя пельвиометрия. 

14. Механизм родовой деятельности. Родовая доминанта. Периоды родов. 

15. Клиническое течение физиологических родов. Биомеханизм родов при переднем виде 

затылочного предлежания. 

16. Ведение родов(партограмма, акушерское пособие). Методы обезболивания родов. 

17. Физиология и клиника последового периода. Активное ведение последового периода. 

18. Ранний токсикоз беременности. Классификация. Клиника. Лабораторная диагностика. 

Терапия.   

19. Преэклампсия. Этиология, патогенез. Классификация. Диагностика. Лечение. Акушер-

ская тактика. 

20. Эклампсия. Патогенез. Клинические проявления. Методы диагностики и неотложные 

мероприятия. Профилактика. 

21. Тазовое предлежание плода. Классификация. Диагностика. Возможные осложнения во 

время беременности. 

22. Анатомически узкий таз. Определение, классификация, причины возникновения, диа-

гностика. Особенности течения родов при различных видах узкого таза. 

23. Клинически узкий таз. Определение, причины возникновения, диагностика, акушерская 

тактика. 

24.  Разрыв матки во время беременности. Причины. Методы диагностики. Тактика. 

25. Нарушение прикрепления плаценты (приращение, врастание). Причины, диагностика, 

особенности течения последового периода, акушерская тактика. 

26. Кровотечение в последовом периоде. Причины. Мероприятия по остановке кровотече-

ния. 

27. Кровотечения в раннем послеродовом периоде. Причины. Мероприятия по остановке 

кровотечения. 

28. Предлежание плаценты. Этиология. Клиника. Диагностика. Тактика. 

29. Преждевременная отслойка нормально расположенной плаценты. Этиология. Клиника. 

Диагностика. Акушерская тактика. 

30. Разрывы промежности. Классификация. Диагностика. Причины. Принципы восстанов-

ления промежности. 

31. Разрывы шейки матки. Степени разрывов. Причины. Клиника. Диагностика. Лечение. 

32. Разрыв матки в родах: причины. клиника, тактика. 

33. Слабость родовой деятельности; причины, классификация, клиника, лечение.  

34. Преждевременные роды: этиология, классификация, течение, ведение. 

35. Перенашивание беременности: определение, клиника, причины. Течение и ведение ро-

дов.  
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36. Кесарево сечение: определение, классификация, показания, техника операции. 

37. Многоплодная беременность. Этиология. Диагностика. Особенности течения беремен-

ности и родов.  

38. Крупный плод. Понятие, причины возникновения. Особенности течения беременности и 

родов.  

39. Пороки сердца и беременность. Особенности течения, ведения беременности и родов.  

40. Сахарный диабет и беременность. Особенности течения беременности и родов. 

41. Анемия беременных. Причины. Диагностика. Коррекция. Особенности течения бере-

менности и родов. 

42. Послеродовая язва промежности. Этиология, клиника, лечение, профилактика. 

43. Послеродовый эндометрит .Этиология, патогенез,  клиника, диагностика, лечение, про-

филактика. 

44. Лактационный мастит. Этиология, патогенез, клиника, лечение, профилактика. 

 

Модуль «Гинекология» 

1. Организация, структура и принципы работы женской консультации. Диспансеризация 

женского населения. 

2. Инструментальные и аппаратные методы обследования в гинекологии (рентгенологи-

ческие, ультразвуковые, эндоскопические). Показания, интерпретация результатов. 

3. Виды влагалищных мазков – диагностические возможности. 

4. Методы оценки гормональной функции женского организма. Тесты функциональной 

диагностики. 

5. Биоценоз половых органов женщины в различные возрастные периоды. Гигиена. 

6. Аномальные маточные кровотечения пубертатного  периода, этиология, патогенез, 

клиника, диагностика, лечебные мероприятия, профилактика 

7. Аномальные маточные кровотечения в репродуктивном  периоде, этиология, патоге-

нез, клиника, диагностика, лечебные мероприятия, профилактика. 

8. Аномальные маточные кровотечения в климактерическом периоде, этиология, патоге-

нез, клиника, диагностика, лечебные мероприятия, профилактика. 

9. Дисменорея, этиология, патогенез, клиника, диагностика, лечение. 

10. Аменорея. Классификация, диагностика, тактика, лечение, репродуктивный прогноз 

при различных видах аменореи. 

11. Климактерический синдром, этиология, патогенез, клиника, диагностика, лечение. 

12.  Неспецифический вульвовагинит. Классификация, клиника, диагностика, лечение, 

профилактика. 

13.  Трихомонадный вульвовагинит. Клиника, диагностика, лечение, профилактика. 

14. Кандидозный вульвовагинит. Клиника, диагностика, лечение, профилактика. 

15.  Бартолинит. Этиология. Клиника. Лечение. Профилактика 

16. Острый аднексит неспецифической этиологии, причины, клиника, диагностика, лече-

ние, реабилитация. 

17. Острый метроэндометрит неспецифической этиологии в гинекологии. Причины, кли-

ника, диагностика, лечение, реабилитация. 

18. Пельвиоперитонит в гинекологической практике, этиология, патогенез, клиника, диа-

гностика, методы лечения, реабилитация. 

19. Выкидыш. Причины, стадии выкидыша, оказание помощи, профилактика рецидива 

при привычном выкидыше. 

20. Внематочная  беременность, классификация, методы диагностики, клиника, неотлож-

ная помощь, реабилитация. 

21. Апоплексия яичника. Причины, диагностика, лечение. 

22. Перекрут ножки кисты яичника. Причины, диагностика, лечение 

23. Миома матки, этиология, патогенез, клиника, диагностика, методы консервативного и 

оперативного лечения. 
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24. Ретенционные кисты яичников (фолликулярная, желтого тела), этиология, патогенез, 

клиника, диагностика, тактика, профилактика. 

25. Кистомы яичников (тератома). Классификация, клиника, диагностика, лечение, реаби-

литация. 

26. Кистомы яичников (серозная и муцинозная цистаденомы). Классификация, клиника, 

диагностика, лечение, реабилитация. 

27. Рак яичников. Классификация, клиника, диагностика, лечение, профилактика. 

28. Рак матки (аденокарцинома, саркома). Классификация, клиника, диагностика, лечение, 

профилактика. 

29. Рак шейки матки. Классификация, клиника, диагностика, лечение, профилактика. 

30. Эндометриоз. Классификация, этиология, патогенез, клиника, диагностика, лечение. 

31. Пороки развития матки. Факторы, влияющие на возникновение пороков, диагностика, 

методы коррекции. 

32. Предраковые заболевания шейки матки (CIN), клиника, диагностика, лечение, профи-

лактика. 

33. Предраковые заболевания эндометрия (гиперплазия эндометрия), формы, клиника, ди-

агностика, лечение. 

34. Современные методы контрацепции. Критерии приемлемости методов контрацепции. 

Обследование и консультирование перед назначением. 

35. Искусственное прерывание беременности. Виды, показания, противопоказания, обсле-

дование, последствия, профилактика. 

36. Бесплодие. Классификация, причины, диагностический алгоритм, методы преодоле-

ния. 

 

 

5. ПРИМЕРЫ ЭКЗАМЕНАЦИОННЫХ БИЛЕТОВ 

     БИЛЕТ № 1. 

1 Структура и санитарно-эпидемический режим родильного дома. 

2 Аменорея. Классификация, диагностика, тактика, лечение, репродуктивный прогноз при 

различных видах аменореи. 

3 Задача. 

БИЛЕТ № 5. 
1. Роль и задачи женской консультации в охране здоровья матери и ребенка. Принципы 

диспансерного наблюдения беременных. 

2. Пельвиоперитонит в гинекологической практике, этиология, патогенез, клиника, диагно-

стика, методы лечения, реабилитация. 

3. Задача. 

БИЛЕТ № 8. 

1. Диагностика беременности. Предположительные, вероятные и достоверные признаки 

беременности. Определение срока дородового отпуска и родов. 

2. Аномальные маточные кровотечения в репродуктивном  периоде, этиология, патогенез, 

клиника, диагностика, лечебные мероприятия, профилактика. 

3. Задача. 

БИЛЕТ № 12. 

1. Методы оценки состояния внутриутробного плода. 

2. Современные методы контрацепции. Критерии приемлемости методов контрацепции. 

Обследование и консультирование перед назначением 

3. Задача. 

БИЛЕТ № 15. 

1. Механизм родовой деятельности. Родовая доминанта. Периоды родов. 

2. Предраковые заболевания шейки матки (CIN), клиника, диагностика, лечение, профи-

лактика. 
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3. Задача. 

БИЛЕТ № 27. 

1. Анатомически узкий таз. Определение, классификация. Особенности тече-ния родов при 

различных видах узкого таза. 

2. Трихомонадный вульвовагинит. Клиника, диагностика, лечение, профилактика. 

3. Задача. 

 

Методика оценивания ответов обучающихся на вопросы экзаменационного билета:  

Каждый вопрос оценивается от 0 до 10 баллов, задача от 0 до 20 баллов. В итоге все баллы 

суммируются, формируя экзаменационный рейтинг, который, в свою очередь, суммируется со 

средним рейтингом за два семестра (VII и VIII). Полученный итоговый балл переводится в 

оценку и заносится в экзаменационную ведомость.  

Оценка ответа на вопрос в баллах:  

10 баллов – полный, чёткий ответ с использованием материалов учебной литературы, лекцион-

ного курса и дополнительной литературы;  

9 баллов – чёткий ответ с использованием материалов учебной литературы и лекционного кур-

са, с ответом на 1 наводящий вопрос;  

8 баллов – ответ с использованием учебной литературы и лекционного курса с незначительны-

ми недочётами, с ответами на наводящие вопросы;  

7 баллов – неполный ответ, требующий дополнительных уточняющих вопросов, на которые 

студент отвечает;  

6 баллов – неполный ответ, требующий дополнительных уточняющих вопросов, на которые 

студент не даёт правильного ответа;  

5 баллов – ошибки в ответе, при дополнительных, наводящих вопросах – может частично ис-

править;  

4 балла – ошибки в ответе, при дополнительных, наводящих вопросах – не может исправить;  

3 балла – грубые ошибки в ответе, частичное незнание основных понятий;  

2 балла – грубые ошибки в ответе, не знание основных понятий и терминов;  

1 балл – ответ не по существу вопроса;  

0 баллов – отсутствие ответа. 

Критерии оценивания задачи см. в п. 7  

 

6.ТЕМАТИКА НАУЧНО-ИССЛЕДОВАТЕЛЬСКОЙ РАБОТЫ 

Акушерство 

 Анализ гнойно-септической заболеваемости родильниц 

 Анализ гнойно-септической заболеваемости новорожденных 

 Формирование и развитие фето-плацентарного комплекса. 

 Особенности формирования готовности организма беременной к родам при эндокрино-

патиях (ИЗСД, гипотиреоз), 

 Перинатальные аспекты при анатомически и клинически узком тазе в роддоме. 

 Особенности течения и исходы родов, начавшихся с патологического подготовительного 

периода, перианатальные аспекты. 

 Исходы родов при патологии плацентации. 

 Клинические исходы родов с массивной кровопотерей. 

 Опыт применения эпидуральной анастезии при аномалиях родовой деятельности. 

 Атипичные формы гестозов по материалам роддома. 

 Результаты использования АПК при кесаревом сечении. 

Гинекология 

 Ретенционные кисты яичников: эффективность различной тактики ведения 

 Сравнительная характеристика применения местных и системных антимикотиков при 

лечении кандидозного вульвовагинита 
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 Особенности микробиоценоза влагалища при нарушениях менструального цикла 

 Применение методов контрацепции студентами УГМУ 

 Применение физиотерапевтических методов в гинекологической практике 

 Гинекологический массаж, возможности использования при гинекологических заболева-

ниях 

 Лечебный ультразвук, возможности использования при инфекционных заболеваниях по-

ловых органов 

 Диагностическая эффективность кольпоскопии 

 Леченая эффективность гистероскопии 

 Значение диагностической лапароскопии в гинекологической практике 

 Оперативное лечение кист и кистом яичников лапароскопическим доступом 

 Эффективность лапароскопического лечения миомы матки 

 Эффективность диспансерного наблюдения при миоме матки 

 применение эндоскопических методов для диагностики и лечения эндометриоза  

 

 

7. МЕТОДИКА БАЛЛЬНО-РЕЙТИНГОВАЯ СИСТЕМА ОЦЕНИВАНИЯ УЧЕБНЫХ 

ДОСТИЖЕНИЙ ОБУЧАЮЩИХСЯ 

1. Общие положения 

1.1. Настоящая Методика балльно-рейтинговой системы оценивания учебных достижений сту-

дентов по учебной дисциплине акушерство и гинекология разработана в соответствии с «По-

ложением о балльно-рейтинговой системе оценивания учебных достижений студентов УГМА», 

принятом на заседании Учёного совета 20.11.2009 г.  (протокол № 4) и утверждённой приказом 

ректора №552-р от 01.12.2009 г. При разработке настоящей Методики учтены специфика учеб-

ных дисциплин, читаемых кафедрой, а также результаты внедрения балльно-рейтинговой си-

стемы оценивания учебных достижений студентов по учебной дисциплине акушерство и гине-

кология. 

1.2. Кафедра исходит из того, что балльно-рейтинговая система оценивания учебных достиже-

ний является основой текущего и экзаменационного контроля знаний студентов всех форм обу-

чения. 

1.3. В соответствии с настоящей Методикой преподаватели кафедры оценивают знания студен-

тов на каждом практическом занятии и в конце занятия информируют студентов о его результа-

тах. 

 

2.  Порядок определения дисциплинарных модулей 

2.1. Учебная нагрузка. 

2.1.1. По учебной дисциплине «Акушерство и гинекология», специальность «Педиатрия» ауди-

торная нагрузка составляет 36 лекционных часов (18 лекций) и 144 часа семинарских занятий 

(36 занятий); все учебные занятия продолжаются на протяжении одного учебного года в тече-

ние двух семестров, и заканчивается экзаменом. 

Порядок разделения дисциплины акушерство и гинекология на модули и дидактические едини-

цы. 

2.2.1. Модуль «Акушерство» - 18 дидактических единиц, соответствующих законченным темам 

занятий, 1 рубежный контроль. 

2.2.2. Модуль «Гинекология» - 17 дидактических единиц, соответствующих законченным темам 

занятий, 1 рубежный контроль. 

3. Алгоритм определения рейтинга студента в семестре 

3.1. За посещение лекций в течение семестра: 

 Рейтинговые баллы выставляются при условии, что студент представит преподавателю на про-

верку конспекты лекций при окончании каждого модуля. После выведения рейтинга студента 

по дисциплине в семестре добор баллов путём предоставления конспектов лекций допускается 
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только по усмотрению преподавателя или при условии отсутствия студента на лекционных за-

нятиях по уважительной причине (если имеется соответствующая справка или иной другой до-

кумент, подтверждающий факт отсутствия). 

3.2. За работу на практическом занятии: 

   3.2.1. Виды оценки: 

 Присутствие студента на практических (семинарских) занятиях 

 Текущая работа на занятии 

 Освоение практических навыков 

 Самостоятельная работа студента 

   3.2.2. Критерии оценки знаний студентов по результатам практических занятий: 

     3.2.2.1.Присутствие студента на практических (семинарских) занятиях 

№ Вид деятельности Min Max 

Стоимость 1 кри-

терия 

Оценка в 

баллах 

Стоимость 

1 критерия 

Оценка в баллах 

1 Посещение занятия 0 – отсутствие на 

занятии 

 

0 

 

 

 

0,5 0,5 х n 

 (в зависимости от 

числа занятий в 

модуле) 

* n – число занятий или ответов студентов в модуле 

   3.2.2.2. Текущая работа на занятии  

№ Вид деятельности Min Max 

Стоимость 1 

критерия 

Оценка в 

баллах 

Стоимость 1 

критерия 

Оценка в 

баллах 

1 Полный ответ на конкретный 

вопрос преподавателя 

1,5 1,5 х n 1,5 1,5 х n 

2 Краткий ответ 1 1 х n 1 1 х n 

2 Дополнения к ответам других 

студентов 

0,5 0,5 х n 0,5 0,5 х n 

3 Выполнение текущих заданий 

преподавателя 

0,5 0,5 х n 0,5 0,5 х n 

 Всего 0,5 2 х n 2,5 2,5 х n 

* n – число занятий или ответов студентов в модуле 

   3.2.2.3  Освоение практического навыка 

№ Вид деятельности Min Max 

Стоимость 1 

критерия 

Оценка в 

баллах 

Стоимость 1 

критерия 

Оценка в 

баллах 

1 Описание цели применения 

данного навыка в практике 

0,5 0,5 х n 1 1 х n 

2 Выполнение на фантоме 1 1 х n 2 2 х n 

3 Выполнение на пациентке 

(определённые навыки) 

1 1 х n 2 2 х n 

 Всего 2,5 2,5 х n 5 5 х n 

* n – число занятий или ответов студентов в модуле 

   3.2.2.4. Самостоятельная работа студента 

№ Вид деятельности Min Max 

Стоимость 1 

критерия 

Оценка в 

баллах 

Стоимость 1 

критерия 

Оценка в 

баллах 

1 Доклад (презентация) по теме, 

согласованной с преподавателем 

4 4 х n 7 7 х n 

2 Написание реферата по теме, со-

гласованной с преподавателем 

4 4 х n 7 7 х n 
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3 Курация пациента 1 1 х n 1,5 1,5 х n 

4 Написание/Разбор клинической 

ситуации 

1 1 х n 1,5 1,5 х n 

 Всего 10 105 х n 17 17 х n 

* n – число занятий или ответов студентов в модуле 

3.2.3. При опоздании на занятие студент получает минимальное количество баллов 

3.3. Рубежный контроль: 

Рубежный контроль осуществляется по окончании учебного цикла, состоящего из  1-го или 2-х 

модулей в виде тестового контроля.  

3.4. Для учебно-методического обеспечения реализации балльно-рейтинговой системы оцени-

вания учебных достижений студентов внесены коррективы в учебно-методические комплексы 

дисциплин кафедры и отражены в настоящей Методике…  

   3.4.1. В рабочей программе дисциплины и в настоящей Методике… обозначены дисципли-

нарные модули и дидактические единицы. 

   3.4.2. В Аттестационных материалах УМК дисциплины и в настоящей Методике… обозначе-

ны все виды учебной работы, оцениваемые в рамках дисциплинарного модуля, виды рубежного 

контроля, определены диапазоны рейтинговых баллов по дисциплинарным модулям с выделе-

нием рейтинговых баллов за каждый вид учебной работы студента. 

 

БРС  по модулю «Акушерство»  7 семестр  

Вид деятельности студента Минимальное количество  

баллов 

Максимальное  

количество баллов  

Посещение занятий (18)  9   9 

Текущая аудит.работа (18) 18 27 

Практические навыки (5) 5 10 

Самост. работа студента (рефе-

рат) 

 4 7 

ВСЕГО 36,0 53,0 

Посещение лекций (12) 2,0 2,0 

Рубежный контроль (тест) 2,0 5,0 

ВСЕГО 40 60 

Принципы формирования рейтинговой оценки за 1 дидактическую единицу 

Посещение занятий  0,5           0,5 

Текущ. аудит. работа 1,0 1,5 

Практические навыки (5) 1,0 2,0 

Рубежный контроль (входной 

тест) 

5 баллов=45-50; 4 = 40-44; 3=35-39; 2=30-34 правильных 

ответов 

Алгоритм определения рейтинга  

Присутствие студента на практических занятиях оценивается в рейтинговых баллах:  

присутствие на практическом занятии в семестре 0,5 рейтингового балла  

Активность студента на практических занятиях оценивается в рейтинговых баллах:  

развёрнутый устный ответ на практическом занятии может оцениваться в 1,5 балла 

краткий устный ответ на практическом занятии может оцениваться в 1,0 балл 

дополнения на одном и том же практическом занятии оцениваются в 0,5 балла 

выполнение текущего задания на практическом занятии оценивается в 0,5 балла 

Практические навыки студента на практических занятиях оценивается в рейтинговых 

баллах за каждый навык:  

- выполнение практического навыка на практическом занятии оценивается в 1 -2 балла 

Перечень практических навыков  

 сбор акушерско-гинекологического анамнеза. 

 измерение окружности живота и высоты дна матки. 
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 приемы Леопольда. 

 выслушивание сердцебиения плода акушерским стетоскопом. 

 акушерское пособие в родах (на фантоме). 

БРС по модулю «Гинекология»  8 семестр  

 

Вид деятельности студента Минимальное количество  

баллов 

Максимальное  

количество баллов  

Посещение занятий (17)  9,0   9,0 

Текущая аудит.работа (17) 17,0 27,0 

Практические навыки (5) 5,0 10,0 

Самост. работа студента (до-

клад, реферат) 

5,0 7,0 

ВСЕГО 36,0 53,0 

Посещение лекций (10) 2,0 2,0 

Рубежный контроль (тест) 2,0 5,0 

ВСЕГО 40 60 

Принципы формирования рейтинговой оценки студентов за 1 дидактическую едини-

цу 

Посещение занятий  0,5           0,5 

Текущ. аудит. работа 1,0 1,5 

Практические навыки  1,0 2,0 

Рубежный контроль (выход-

ной тест) 

5 баллов=45-50; 4 = 40-44; 3=35-39; 2=30-34 правильных 

ответов 

Алгоритм определения рейтинга  

Присутствие студента на практических (семинарских) занятиях оценивается в рейтинго-

вых баллах:  

- присутствие на практическом занятии в семестре 0,5 рейтинговый балл  

Активность студента на практических (семинарских) занятиях оценивается в рейтинго-

вых баллах:  

- развёрнутый устный ответ на практическом занятии может оцениваться в 1,5 балла 

- краткий устный ответ на практическом занятии может оцениваться в 1,0 балл 

- дополнения на одном и том же практическом занятии оцениваются в 0,5 балла 

- выполнение текущего задания на практическом занятии оценивается в 0,5 балла 

Практические навыки студента на практических (семинарских) занятиях оценивается в 

рейтинговых баллах за каждый навык:  

- выполнение практического навыка на практическом занятии оценивается в 1-2 балла. 

Перечень практических навыков: 

 Осмотр влагалища и шейки матки в зеркалах (на фантоме) 

 Бимануальное влагалищное исследование (на фантоме) 

 Забор мазков на микрофлору из шейки матки, влагалища, уретры (на фантоме) 

 Забор мазков на онкоцитологическое исследование (на фантоме) 

 Осмотр и пальпация молочных желез. 

 

4. Алгоритм определения экзаменационного рейтинга  

по учебной дисциплине 

4.1. Студент, имеющий рейтинг по дисциплине в семестре, в общей сложности не менее 40 бал-

лов, считается допущенным к сдаче зачёта или экзамена.  

4.2. Студент, имеющий рейтинг по дисциплине в семестре, в общей сложности не менее 50 бал-

лов, приобретает право на сдачу зачёта или экзамена в формате «автомат». 

4.3. В учебно-методическом комплексе дисциплины и в настоящей Методике… определены ви-

ды экзаменационного контроля, этапы его проведения, критерии оценивания учебных достиже-
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ний студента и соответствующий этим критериям диапазон рейтинговых баллов. Экзамен по 

дисциплине проводится в виде собеседования по билету, состоящего из 2 вопросов (за ответ на 

каждый вопрос билета можно получить от 0 до 10 баллов) и ситуационной задачи (от 0 до 20 

баллов): 

первый вопрос – основы акушерства, 

второй вопрос – основы гинекологии, 

третий вопрос – ситуационная задача (сформировать и обосновать диагноз, назначить дополни-

тельное обследование и лечение, обосновать профилактику). 

Критерии оценки знаний при сдаче экзамена по акушерству и гинекологии 

Ответ на 1 и 2 теоретические вопрос: 

Параметры Критерии ответа Оценка в 

баллах 

Медицинская термино-

логия 

Полный ответ 2 

Почти полный, неуверенный ответ 1,5 

Приблизительные знания («общие» представле-

ния), ошибки 

1 

Отсутствие знаний 0 

Акушерская терминоло-

гия 

Полный ответ 2 

Почти полный, неуверенный ответ 1,5 

Приблизительные знания («общие» представле-

ния), ошибки 

1 

Отсутствие знаний 0 

Знание теоретических 

основ 

Полный ответ 2 

Почти полный, неуверенный ответ 1,5 

Приблизительные знания («общие» представле-

ния), ошибки 

1 

Отсутствие знаний 0 

Наличие логического 

мышления 

Полный ответ, без наводящих вопросов 2 

Полный ответ, с наводящими вопросами 1,5 

Неполный ответ, с наводящими вопросами 1 

Отсутствие знаний 0 

Для полного раскрытия 

темы студентом необхо-

димо задавать наводя-

щие вопросы 

нет необходимости 2 

Незначительные уточнения 1,5 

Постоянно, но с ответом 1 

Постоянно, без ответа 0 

ИТОГО 0-10 бал-

лов 

Решение  ситуационной задачи 

Параметры Критерии ответа Оценка в 

баллах 

Формулировка диа-

гноза 

Полный ответ, без наводящих вопросов 4 

Полный ответ, с наводящими вопросами 3 

Неполный ответ, с наводящими вопросами 2 

Отсутствие знаний 0 

Обоснование диа-

гноза 

Полный ответ, без наводящих вопросов 4 

Полный ответ, с наводящими вопросами 3 

Неполный ответ, с наводящими вопросами 2 

Отсутствие знаний 0 

Знание методов ди-

агностики 

Полный ответ, без наводящих вопросов 4 

Полный ответ, с наводящими вопросами 3 
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Неполный ответ, с наводящими вопросами 2 

Отсутствие знаний 0 

Лечение Полный ответ, без наводящих вопросов 4 

Полный ответ, с наводящими вопросами 3 

Неполный ответ, с наводящими вопросами 2 

Отсутствие знаний 0 

Профилактика Полный ответ, без наводящих вопросов 4 

Полный ответ, с наводящими вопросами 3 

Неполный ответ, с наводящими вопросами 2 

Отсутствие знаний 0 

ИТОГО 0-20 бал-

лов 

Таким образом, студент за ответ на экзамене на 3 вопроса билета может получить от 20 до 40 

баллов. С целью уточнения уровня знаний студента на экзамене, преподаватель вправе задать 

дополнительные вопросы (в соответствии с вопросами билета) с оценкой от 0 до 2 баллов. 

Зачет по модулю проводится в виде тестового контроля в интерактивном режиме на сайте ка-

федры: 

29 и менее правильных ответов – 0 баллов 

30-34 правильных ответов – 2 балла 

35-39 правильных ответов – 3 балла 

40-44 правильных ответов – 4 балла 

45-50 правильных ответов –  5 баллов 

При успешном выполнении студентом всех видов экзаменационного контроля набранные рей-

тинговые баллы суммируются. 

 

4.5. В УМК дисциплины представлен перечень вопросов, тестовых заданий, практических 

навыков, тем клинических ситуаций, используемых для контроля знаний и умений студентов. 

5. Алгоритм определения премиальных баллов 

С целью поощрения студентов за демонстрацию высоких учебных достижений, высокой учеб-

ной мотивации, прилежания и на основании высоких результатов текущего контроля, в т.ч. 

контроля самостоятельной работы, студентам, которые желают сдавать экзамен или зачёт в 

формате «автомат», могут предоставляться премиальные баллы. 

  

Распределение премиальных рейтинговых баллов по видам учебной работы студентов по 

учебной дисциплине  в семестре 

Виды учебной работы Количество 

рейтинговых баллов 

  

Выступление с докладом по обзору литературы на СНО по 

акушерству 

5 

Выступление с докладом по результатам своей УИР/НИР на СНО по 

акушерству 

10 

Выступление на итоговом заседании НОМУС в секции по 

акушерству и гинекологии с докладом 

15 

Призовое место на итоговом заседании НОМУС в секции по 

акушерству и гинекологии 

20 

Публикации в российской печати (в том числе, внутривузовские 

сборники) по акушерству и гинекологии 

20 

Публикации в центральной и зарубежной печати по акушерству и 

гинекологии 

30 

Участие во внутривузовских конкурсах по результатам своей 15 
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УИР/НР 

Призовое место во внутривузовских конкурсах по результатам своей 

УИР/НР по акушерству и гинекологии 

20 

Участие в межвузовских конкурсах по результатам своей УИР/НР по 

акушерству и гинекологии 

30 

Призовое место в межвузовских конкурсах по результатам своей 

УИР/НР по акушерству и гинекологии 

40 

Участие во внутривузовской олимпиаде по акушерству и 

гинекологии 

10 

Призовое место во внутривузовской олимпиаде по акушерству и 

гинекологии 

20 

Участие в межвузовской олимпиаде по акушерству и гинекологии 20 

Создание учебного видеофильма (демонстрация практического 

навыка, оперативного вмешательства) 

20 

Итого: 
min 5 

max 40 

 

6. Алгоритм определения итогового рейтинга студента по учебной дисциплине 
6.1. Итоговый рейтинг студента по учебной дисциплине определяется в результате суммирова-

ния рейтинговых баллов, набранных студентом в течение семестра по результатам текущего 

контроля, и рейтинговых баллов, полученных студентом по результатам экзаменационного 

контроля.  

6.2. Для перевода итогового рейтинга студента по дисциплине в аттестационную оценку вво-

дится следующая шкала: 

Аттестационная оценка студента по дис-

циплине 

Итоговый рейтинг студента по дисциплине, 

рейтинговые баллы 

«зачтено» 50 – 100  

«неудовлетворительно» 0 – 59  

«удовлетворительно» 60 – 69  

«хорошо» 70 – 84  

«отлично» 85 – 100  

6.3. Полученная студентом аттестационная оценка и итоговый рейтинг по дисциплине выстав-

ляются в зачётную книжку студента и экзаменационную ведомость.  

7.  Порядок и сроки добора баллов 

7.1. После подведения итогов текущего контроля знаний студентов и выставления рейтинга 

студенту по дисциплине в семестре данная информация доводится до сведения студентов на 

последнем практическом занятии, на информационном стенде кафедры, сайте кафедры и т.п.  

7.2. До начала экзаменационной сессии и до даты сдачи в деканат журнала посещаемости и те-

кущей успеваемости студентов вправе добрать баллы до минимальной суммы рейтинговых 

баллов (40 рейтинговых баллов), при которой он может быть допущен к экзамену. 

7.3. Добор рейтинговых баллов может проходить в форме тестового контроля знаний студен-

тов, выполнения самостоятельной работы по заданию ведущего преподавателя, отработок про-

пущенных практических занятий, пересдаче практических навыков и предоставления письмен-

но выполненных заданий и/или собеседования.  

8. Заключительные положения 

8.1. Настоящая Методика вступают в силу с момента её утверждения на заседании кафедры. 

8.2. Преподаватели, ведущие занятия по дисциплинам кафедры обязаны ознакомить студентов с 

Методикой балльно-рейтинговой системы оценивания учебных достижений студентов по учеб-

ной дисциплине. Настоящая Методика… размещается на сайте кафедры для всеобщего озна-

комления. 
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