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Заключение рецензента 

На рабочую программу учебной дисциплине учебной дисциплины «Помощник врача стационара 

(хирурга)» модуль «Хирургические болезни» для студентов 4 курса медико-профилактического 

факультета (очная) формы обучения по специальности 060105-Медико-профилактическое дело, 

разработанную сотрудниками кафедры хирургических болезней и новых технологий с курсом 

ИПО ГБОУ BПO «Башкирский государственный медицинский университет». 
 

Рабочая программа, представленная на рецензию, соответствует требованиям ФГОС BПO 
обучения студента по специальности 060105-Медико-профилактическое дело. 
Рабочая программа по факультетской хирургии для студентов 4 курса медико-
профилактического факультета (очная) формы обучения содержит цель и задачи, требования к 
освоению преподаваемого предмета. Приводится перечень дисциплин, усвоение которых 
необходимо студентам при изучении дисциплины, содержание, структура и объем в часах 
учебной дисциплины, тематический план практических занятий, внеаудиторной работы 
студентов, их содержание, объем в часах, список основной и дополнительной литературы по 
дисциплине, перечень методических указаний для студентов, методических разработок для 
преподавателей. Перечень наглядных материалов, учебных пособий, технических средств 
обучения и контроля, перечень методов контроля и учета усвоения дисциплины. 

Требования, определяющие качество учебно-
методических материалов 

Оценка 
выполне
ния 
требован

Замечания. 

Общие требования1. Содержание рабочей программы 
соответствует типовой программе для студентов высших 
медицинских заведений, утвержденной всероссийским 
учебно-научно-методическим Центром по 
непрерывному медицинскому и фармацевтическому 
образованию Российской Федерации (2009 г.) 

10 Соответствует типовой программе 
по хирургическим болезням. 

Требования к содержанию. 
2. Основные дидактические единицы соответствуют 
типовому федеральному стандарту. 

10 Данная рабочая программа 
соответствует требованиям ФГОС ВПО 
обучению студентов специальности 
060105-Медико-профилактическое дело 

Требования к качеству информации. 
3. Приведенные в рабочей программе сведения 
отражают современное состояние предмета, в полном 
объеме содержат современную, адекватную целям и 
задачам обучения, доступную информацию по всем 
темам. В перечне информационно-методического 
обеспечения приведена литература за последние 5-7 лет. 
Все приведенные данные являются точными и 
достоверными. 
 

10 Представленные сведения имеют 
высокую степень научной новизны. 
Использованы классификации и 
номенклатуры, принятые в последние 
годы. 
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4. В рабочей программе использованы современные 
классификации хирургических болезней. 
5. Учебный материал представлен на высоком 
методическом уровне, содержание учебно-методических 
материалов, соответствует современному мировому 
уровню, повышает качество и эффективность 
образовательного процесса. Изложение содержания 
адаптировано современным образовательным 
технологиям. 
6. При изложении учебного материала соблюдены 
психологопедагогическое требования к трактовке 
учебно-методических материалов. 

  

Требования к стилю изложения. 
7. Все разделы рабочей программы изложены 
системно, последовательно, лаконично. 
8. Термины, употребляемые в рабочей программе, 
являются общепринятыми в отечественной хирургии и 
на мировом уровне. 
9. В изложении учебно-методических материалов 
соблюдены нормы русского языка. 

10 Изложение материала, используемые 
обороты и термины доступны для 
понимания, четки. 

Требования к оформлению 

10. Рабочая программа оформлена аккуратно, в едином 
стиле. 

10 Рабочая программа представлена 
методически правильно, с соблюдением 
норм русского языка. 

Итого 50  
 

Заключение: 
Рабочая программа учебной дисциплине учебной дисциплины «Помощник врача стационара» 

модуль «Хирургические болезни» для студентов 4 курса медико-профилактичекого факультета 

(очная) формы обучения по специальности 060105-Медико-профилактическое дело, 

разработанная сотрудниками кафедры хирургических болезней и новых технологий с курсом 

ИПО ГБОУ ВПО «Башкирский государственный медицинский университет», может быть 

использована в учебно-педагогическом процессе в качестве основного учебно-методического 

материала по дисциплине. 

Заведующий кафедрой факультетской 

хирургии ГБОУ ВПО «Челябинская 

 государственная медицинская академия»,  

д.м.н., профессор         В.Н. Бордуновский 
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Заключение рецензента 

 
На УМК  учебной дисциплины «Помощник врача стационара (хирурга)» модуль «Хирургические 
болезни» для студентов 4 курса медико-профилактического факультета (очная) формы обучения 
по специальности 060105-Медико-профилактическое дело, разработанную сотрудниками кафедры 
хирургических болезней и новых технологий с курсом ИПО ГБОУ ВПО «Башкирский 
государственный медицинский университет». 

УМК, представленный на рецензию, соответствует требованиям ФГОС ВПО обучения студента 
по специальности 060105-Медико-профилактическое дело. 

УМК по факультетской хирургии для студентов 4 курса медико-профилактического факультета 
(очная) формы обучения содержит цель и задачи, требования к освоению преподаваемого 
предмета. Приводится перечень дисциплин, усвоение которых необходимо студентам при 
изучении дисциплины, содержание, структура и объем в часах учебной дисциплины, тематический 
план практических занятий, внеаудиторной работы студентов, их содержание, объем в часах, 
список основной и дополнительной литературы по дисциплине, перечень методических указаний 
для студентов, методических разработок для преподавателей. Перечень наглядных материалов, 
учебных пособий, технических средств обучения и контроля, перечень методов контроля и учета 
усвоения дисциплины. 

Требования, определяющие качество учебно-
методических 
Материалов 

Оценка 
выполнения 
требований в 
баллах (1-10) 

Замечания. 

Общие требования 
1. Содержание УМК соответствует 
требованиям ФГОС ВПО. 

10 Соответствует требованиям ФГОС ВПО 

Требования к содержанию. 
2. Основные дидактические единицы 
соответствуют типовому федеральному 
стандарту. 

10 УМК соответствует требованиям ФГОС 
ВПО обучению студентов специальности 
060105-Медико-профилактическое дело 

 

Требования к качеству информации. 

3. Приведенные сведения отражают 
современное состояние предмета, в полном 
объеме содержат современную, адекватную 
целям и задачам обучения, доступную 
информацию по всем темам. В перечне 
информационно-методического обеспечения 
приведена литература за последние 5-7 лет. Все 
приведенные данные являются точными и 
достоверными. 

10 Представленные сведения имеют высокую 
степень научной новизны. Использованы 

классификации и номенклатуры, принятые в 
последние годы. 
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4. В рабочей программе использованы 
современные классификации хирургических 
болезней. 
5. Учебный материал представлен на высоком 
методическом уровне, содержание учебно-
методических материалов, соответствует 
современному мировому уровню, повышает 
качество и эффективность образовательного 
процесса. Изложение содержания адаптировано 
современным образовательным технологиям. 
6. При изложении учебного материала 
соблюдены психологопедагогическое 
требования к трактовке учебно-методических 
материалов. 

  

Требования к стилю изложения. 
7. Все разделы рабочей программы 
изложены системно, последовательно, 
лаконично. 
8. Термины, употребляемые в рабочей 
программе, являются общепринятыми в 
отечественной хирургии и на мировом уровне. 
9. В изложении учебно-методических 
материалов соблюдены нормы русского языка. 

10 Изложение материала, используемые 
обороты и термины доступны для 

понимания, четки. 

Требования к оформлению 
10. Рабочая программа оформлена аккуратно, в 
едином стиле. 

10 УМК представлен методически правильно, с 
соблюдением норм русского языка. 

Итого 
50  

 

Заключение: 

УМК учебной дисциплины «Помощник врача стационара» модуль «Хирургические болезни» 

для студентов 4 курса медико-профилактического факультета (очная) формы обучения по 

специальности 060105-Медико-профилактическое дело, разработанный сотрудниками кафедры 

хирургических болезней и новых технологий с курсом ИПО ГБОУ ВПО «Башкирский 

государственный медицинский университет», может быть использован в учебно-

педагогическом процессе в качестве основного учебно-методического материала по 

дисциплине. 

 

Доктор медицинских наук, профессор   

кафедры эндоскопии, общей и  

эндоскопической хирургии 

ГБОУ ВПО «Казанская государственная 

медицинская академия»         И.В. Федоров 
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2. ВВЕДЕНИЕ.  

Хирургические болезни составляют один из основных разделов врачебной 
специальности, целью которого является подготовка высококвалифицированного 
врача. Материал программы распределяется таким образом, что студенты 
изучают хирургические болезни в объеме, необходимом врачу любой 
специальности. Преподавание хирургических болезней проводится с учетом 
специфики подготовки специалиста в соответствии с тематическим планом и 
исходя из часов учебного плана. 

Цель освоения дисциплины производственная практика 
 «Помощник врача стационара», модуля «Хирургические болезни»: 

формирование умения постановки диагноза хирургического заболевания, в том 
числе ургентного, в его типичном течении с обоснованием лечения и мероприятий 

профилактики, а также знания современных принципов оказания экстренной 
врачебной хирургической помощи при неотложных хирургических заболеваниях. 

Задачи дисциплины производственная практика 
 «Помощник врача стационара (хирурга)», модуля «Хирургические болезни»: 

1. Обучение студентов клиническому мышлению, комплексному изучению 
основных нозологических единиц хирургических болезней; 

2. Изучение этиологии, патогенеза, клиники и наиболее распространенных 
классификаций хирургических болезней; 

3. Обучение методам объективного исследования, умению оценить данные 
дополнительных и специальных методов исследования; 

4. Обучение составлению алгоритма дифференциальной диагностики; 
5. Обучение проведению полного объема лечебных, реабилитационных и 

профилактических мероприятий среди пациентов с хирургической 
патологией; 

6. Обучение оказанию помощи пациентам с ургентной патологией; 
7. Обучение оформлению медицинской документации; 
8. Формирование навыков общения с больным; 
9. Формирование навыков общения с коллегами. 

 

Место освоения дисциплины (модуля) в структуре ООП 
университета.  

Дисциплина «Факультетская хирургия, урология»  относится к базовой части 
профессионального цикла. 

Для изучения данной учебной дисциплины (модуля) необходимы следующие 
знания, умения и навыки, формируемые предшествующими дисциплинами: 

Анатомия человека.  
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Знать строение внутренних органов 
(пищеварительной, мочеполовой, желез 
внутренней секреции). 

Для определения состояния 
анатомической нормы при исследовании 
больного; для описания общего и 
местного статуса в истории болезни. 

Гистология. 

Знать гистологическое строение 
эндокринных желез, желудка, толстой и 
тонкой кишок, печени, желчных путей. 

Для оценки данных цитологического и 
гистологического исследования 
биопсийного материала. 

Биологическая химия. 

Знать свойства ферментов, основные 
этапы обмена липидов, аминокислот, 
сахаров, биохимию питания, 
пищеварения; регуляцию обмена 
веществ; механизм действия гормонов. 

Для анализа данных лабораторных 
исследований; объяснения механизмов 
патогенеза хирургических заболеваний. 

Оперативная хирургия и топографическая анатомия. 

Знать деление тела человека на области, 
границы областей, особенности 
топографии областей.  

Уметь давать топографо-анатомическое 
обоснование проявлению, локализации и 
распространению патологического 
процесса. 

Знать основные понятия и термины 
оперативной хирургии, классификации 
хирургических операций. 

Для постановки диагноза и проведения 
хирургического лечения. 

Фармакология. 

Знать пути введения лекарств в 
организм, фармакокинетику и 
фармакодинамику основных групп 
препаратов. 

Для определения тактики лечения 
хирургического больного. 

 

Лучевая диагностика. 

Уметь на рентгенограммах выявлять 
основные рентгенологические признаки 

Для диагностики хирургических 
заболеваний. 
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патологии органов брюшной полости. 

Знать диагностические возможности 
современных методов лучевой 
диагностики. 

 

Требования к результатам освоения учебной дисциплины (модуля). 

Виды профессиональной деятельности, которые лежат в основе преподавания 
дисциплины «Факультетская хирургия, урология», модуль «Хирургические 

болезни». 

1. Профилактическая профессиональная деятельность. 
2. Диагностическая профессиональная деятельность. 
3. Лечебная профессиональная деятельность. 
4. Реабилитационная профессиональная деятельность. 

 

Изучение данной учебной дисциплины направлено на формирование 
у обучающихся следующих общекультурных (ОК) и 
профессиональных (ПК) компетенций. 

№ 
п/п 

Номер/индекс компетенции Содержание компетенции 

1. ОК – 1 способностью и готовностью анализировать социально-
значимые проблемы и процессы, использовать на 
практике методы гуманитарных, естественнонаучных, 
медико-биологических и клинических наук в 
различных видах профессиональной и социальной 
деятельности. 

2. ОК – 5 способностью и готовностью к логическому и 
аргументированному анализу, к публичной речи, 
ведению дискуссии и полемики, к редактированию 
текстов профессионального содержания, к 
осуществлению воспитательной и педагогической 
деятельности, к сотрудничеству и разрешению 
конфликтов; к толерантности. 

3. ПК – 1 способностью и готовностью реализовать этические и 
деонтологические аспекты врачебной деятельности в 
общении с коллегами, средним и младшим 
медицинским персоналом, взрослым населением и 
подростками, их родителями и родственниками. 

4. ПК – 3 способностью и готовностью к формированию 
системного подхода к анализу медицинской 
информации, опираясь на всеобъемлющие принципы 
доказательной медицины, основанной на поиске 
решений с использованием теоретических знаний и 
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практических умений в целях совершенствования 
профессиональной деятельности. 

5. ПК – 5 способностью и готовностью проводить и 
интерпретировать опрос, физикальный осмотр, 
клиническое обследование, результаты современных 
лабораторно-инструментальных исследований, 
морфологического анализа биопсийного, 
операционного и секционного материала у больных, 
написать медицинскую карту амбулаторного и 
стационарного больного. 

6. ПК – 6 способностью и готовностью проводить 
патофизиологический анализ клинических синдромов, 
обосновывать патогенетически оправданные методы 
(принципы) диагностики, лечения, реабилитации и 
профилактики у детей и подростков с учетом их 
возрастно-половых групп 

7. ПК – 7 способностью и готовностью применять методы 
асептики и антисептики, использовать медицинский 
инструментарий, проводить санитарную обработку 
лечебных и диагностических помещений медицинских 
организаций, владеть техникой ухода за больными 

8. ПК – 9 способностью и готовностью к работе с медико-
технической аппаратурой, используемой в работе с 
пациентами, владеть компьютерной техникой, получать 
информацию из различных источников, работать с 
информацией в глобальных компьютерных сетях; 
применять возможности современных 
информационных технологий для решения 
профессиональных задач 

9. ПК – 11 способностью и готовностью использовать методы 
оценки природных и медико-социальных факторов 
среды в развитии болезней у взрослого населения и 
подростков, проводить их коррекцию, осуществлять 
профилактические мероприятия по предупреждению 
инфекционных, паразитарных и неинфекционных 
болезней, проводить санитарно-просветительную 
работу по гигиеническим вопросам 

10. ПК – 12 способностью и готовностью проводить с 
прикрепленным  населением и подростками 
профилактические мероприятия по предупреждению 
возникновения наиболее часто встречающихся 
заболеваний; осуществлять общеоздоровительные 
мероприятия по формированию здорового образа 
жизни с учетом возрастно-половых групп и состояния 
здоровья, давать рекомендации по здоровому питанию, 
по двигательным режимам и занятиям физической 
культурой, оценить эффективность диспансерного 
наблюдения за здоровыми и хроническими больными 

11. ПК – 15 способностью и готовностью к постановке диагноза на 
основании результатов биохимических исследований 
биологических жидкостей и с учетом законов течения 
патологии по органам, системам и организма в целом 

12. ПК – 16 способностью и готовностью анализировать 
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закономерности функционирования отдельных органов 
и систем, использовать знания анатомо-
физиологических основ, основные методики клинико-
иммунологического обследования и оценки 
функционального состояния организма взрослого 
человека и подростков для своевременной диагностики 
заболеваний и патологических процессов 

13. ПК - 17 способностью и готовностью выявлять у больных  
основные патологические симптомы и синдромы 
заболеваний, используя знания основ медико-
биологических и клинических дисциплин с учетом 
законов течения патологии по органам, системам и 
организма в целом, анализировать закономерности 
функционирования различных органов и систем при 
различных заболеваниях и патологических процессах, 
использовать алгоритм постановки диагноза 
(основного, сопутствующего, осложнений) с учетом 
Международной статистической классификации 
болезней и проблем, связанных со здоровьем (МКБ), 
выполнять основные диагностические мероприятия по 
выявлению неотложных и угрожающих жизни 
состояний 

14. ПК - 18 способностью и готовностью анализировать и 
интерпретировать результаты современных 
диагностических технологий по возрастно-половым 
группам пациентов с учетом физиологических 
особенностей организма человека для успешной 
лечебно-профилактической деятельности, провести 
диагностику физиологической беременности, 
участвовать в проведении судебно-медицинской 
экспертизы 

15. ПК  - 19 способностью и готовностью выполнять основные 
лечебные мероприятия при наиболее часто 
встречающихся заболеваниях и состояниях у взрослого 
населения и подростков, способных вызвать тяжелые 
осложнения и (или) летальный исход: заболевания 
нервной, эндокринной, иммунной, сердечнососудистой, 
дыхательной, пищеварительной, мочеполовой систем и 
крови; своевременно выявлять жизнеопасные 
нарушения (острая кровопотеря, нарушение дыхания, 
остановка сердца, кома, шок), использовать методики 
их немедленного устранения, осуществлять 
противошоковые мероприятия 

16. ПК – 20 способностью и готовностью назначать больным 
адекватное (терапевтическое и хирургическое) лечение 
в соответствии с выставленным диагнозом, 
осуществлять алгоритм выбора медикаментозной и не 
медикаментозной терапии. 

17. ПК – 21 способностью и готовностью осуществлять взрослому 
населению и подросткам первую врачебную помощь в 
случае возникновения неотложных и угрожающих 
жизни состояний, в экстренных условиях эпидемий, в 
очагах массового поражения, проводить 
госпитализацию больных в плановом и экстренном 
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порядке, проводить лечебно-эвакуационные 
мероприятия  в условиях чрезвычайной ситуации 

18. ПК – 22 способностью и готовностью назначать и использовать 
медикаментозные средства, проводить мероприятия по 
соблюдению правил их хранения   

19. ПК – 23 способностью и готовностью применять различные 
реабилитационные мероприятия (медицинские, 
социальные и профессиональные) взрослого населения 
и подростков при наиболее распространенных 
патологических состояниях и повреждениях организма, 
определять показания к переводу детей и подростков в 
специализированные группы по занятиям 
физкультурой после перенесенных заболеваний 

20. ПК – 24 способностью и готовностью давать рекомендации по 
выбору оптимального режима двигательной активности 
в зависимости от морфофункционального статуса, 
определять показания и противопоказания к 
назначению средств лечебной физкультуры, 
физиотерапии, рефлексотерапии, фитотерапии, 
гомеопатии и других средств не медикаментозной 
терапии, использовать основные курортные факторы 
при лечении взрослого населения 

21. ПК – 27 способностью и готовностью использовать 
нормативную документацию, принятую в 
здравоохранении (законы Российской Федерации, 
технические регламенты, международные и 
национальные стандарты, приказы, рекомендации, 
терминологию, международные системы единиц (СИ), 
действующие международные классификации, а также 
документацию для оценки качества и эффективности 
работы медицинских организаций 

22. ПК – 31 способностью и готовностью изучать научно-
медицинскую информацию, отечественный и 
зарубежный опыт по тематике исследования 

23. ПК – 32 способностью и готовностью к участию в освоении 
современных теоретических и экспериментальных 
методов исследования с целью создания новых 
перспективных средств, в организации работ по 
практическому использованию и внедрению 
результатов исследований 

В результате изучения учебной дисциплины производственная 
практика «Помощник врача стационара (хирурга)» модуль 

«Хирургические болезни» обучающиеся должны знать:  

1. Определение понятия «болезнь»; 
2. Классификацию хирургических болезней, этиологию, патогенез, картину 

морфологических изменений; 
3. Характеристику лабораторных и инструментальных методов исследования 

(диагностическую информативность и инвазивность); 
4. Типичные клинические проявления болезни (симптомы и их сочетания, 

характерные для данного заболевания), типичное течение; 
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5.  Правила формулирования диагнозов с использованием диагностических 

алгоритмов: предварительного, клинического; 

Принципы выбора методов лечения (медикаментозный, хирургический, 
физиотерапевтический, санаторно-курортный), стандарты оказания врачебной 
помощи; 

6. Принципы выбора методов профилактики осложнений и рецидивов 
заболеваний. 

В результате изучения учебной дисциплины производственная практика 
 «Помощник врача стационара (хирурга)», модуль «Хирургические болезни» 

обучающиеся должны УМЕТЬ:  

1. Вести историю болезни больного; 
2. Выявить у пациентов типичных симптомов и синдромов хирургических 

заболеваний в соответствии с перечнем состояний и заболеваний, включенных 
в программу; 

3. Собрать анамнез заболевания: расспрос пациента и его родственников, 
выявление жалоб, анамнеза жизни, анамнеза болезни; 

4. Произвести осмотр и физикальное исследование больного; 
5. Составить план лабораторных и инструментальных исследований больного, 

трактовать результаты; 
6. Оценить выявленных при обследовании пациента патологических изменений 

и сформулировать предварительный диагноз; 
7. Формулирование и обоснование развернутого окончательного диагноза; 
8. Выбор, назначение и обоснование схемы лечения заболевания, прогноза его 

течения; 
9. Выбор, назначение и обоснование мероприятий для профилактики рецидивов 

и (или) осложнений заболевания; 
10.  Диагностика и оказание экстренной врачебной помощи при неотложных 

состояниях с выполнением необходимых манипуляций; 
11.  Решение деонтологических задач, связанных с диагностикой, лечением и 

профилактикой болезни. 

В результате изучения учебной дисциплины производственная практика 
 «Помощник врача стационара (хирурга)», модуль «Хирургические болезни» 

обучающиеся должны ВЛАДЕТЬ:  

1. Методикой всестороннего клинического обследования хирургических 
больных; 

2. Необходимыми знаниями для диагностики и дифференциальной диагностики 
хирургического заболевания при типичном его течении; 

3. Умением обобщать полученные данные для установления диагноза, 
проведения дифференциальной диагностики и выбора метода лечения 
хирургического заболевания. 
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Оценочные средства. 

На практических занятиях проводится текущий контроль исходного уровня знаний 
и решение ситуационных задач для контроля усвоения материала занятия. 

Промежуточная аттестация (зачет) трехэтапная: 

1. Тестирование; 
2. Собеседование по вопросам билета; 
3. Проверка практических умений. Решение ситуационных задач. 

 

ОСНОВНАЯ ЧАСТЬ. 

Объем модуля «Хирургические болезни» и виды учебной работы. 

Семестр 
VIII 

Вид учебной работы 

Часов 
Аудиторные занятия (всего), в том числе 72 
Лекции (Л) - 
Практические занятия (ПЗ) 72 
Семинары (С) - 
Лабораторные работы (ЛР) - 
Самостоятельная работа студентов (СРС), в 
том числе 

- 

История болезни (ИБ) - 
Работа в приемном отделении - 
Дежурство в отделении хирургического 
профиля 

- 

Зачет (З) 4 Вид промежуточной 
аттестации Экзамен (Э) - 

Час 72 Итого: Общая трудоемкость 
ЗЕТ 2 

 

Разделы модуля «Хирургические болезни» и компетенции, которые должны 
быть освоены при его изучении. 

№ № компе-
тенции 

Наименование раздела  Содержание раздела в 
дидактических единицах 

(темы разделов) 
1. Грыжи брюшной стенки. 1. О-1, ОК-5, ПК-1, 

ПК-3, ПК-5, ПК-
7, ПК-9, ПК-15, 

Грыжи живота. 
2. Ущемленные грыжи 
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ПК-16, ПК-17, 
ПК-18, ПК-19, 
ПК-20, ПК-22, 
ПК-23, ПК-24, 
ПК-27, ПК-31, 
ПК-32. 

брюшной стенки. 

1. Язвенная болезнь желудка 
и 12-перстной кишки. 
2. Осложнения язвенной 
болезни и 12-перстной кишки. 
3. Острый аппендицит.  
4.Осложнения острого 
аппендицита. 
5. Желчнокаменная болезнь. 
Острый холецистит. 

2. О-1, ОК-5, ПК-1, 
ПК-3, ПК-5,  
ПК-7, ПК-9, ПК-
11, ПК-12, ПК-
15, ПК-16, ПК-
17, ПК-18, ПК-
19, ПК-20, ПК-
22, ПК-23, ПК-
24, ПК-27, ПК-
31, ПК-32. 

Заболевания органов 
желудочно-кишечного тракта. 

6. Острый панкреатит. 
1.Современные методы 
диагностики заболеваний 
толстой кишки. 
2. Заболевания ободочной 
кишки. 

3. О-1, ОК-5, ПК-1, 
ПК-3, ПК-5,  
ПК-7, ПК-9, ПК-
12, ПК-15, ПК-
16, ПК-17, ПК-
18, ПК-19, ПК-
20, , ПК-22, ПК-
23, ПК-24, ПК-
27, ПК-31, ПК-
32. 

Заболевания толстой кишки. 

3. Заболевания прямой кишки. 

1. Заболевания молочной 
железы. 

4. О-1, ОК-5, ПК-1, 
ПК-3, ПК-5,  
ПК-7, ПК-9,   
ПК-15, ПК-16, 
ПК-17, ПК-18, 
ПК-19, ПК-20,  
ПК-22, ПК-23, 
ПК-24, ПК-27, 
ПК-31, ПК-32. 

Эндокринная хирургия. 

2. Заболевания щитовидной 
железы. 

1. Острая кишечная 
непроходимость. 

5. ОК-1, ОК-5, ПК-
1, ПК-3, ПК-5, 
ПК-6, ПК-7, ПК-
9, ПК-15, ПК-16, 
ПК-17, ПК-18, 
ПК-19, ПК-20, 
ПК-21, ПК-22, 
ПК-23, ПК-24, 
ПК-27, ПК-31, 
ПК-32. 

Ургентная хирургия. 

2. Перитонит, абсцессы 
брюшной полость. 

6. ОК-1, ОК-5, ПК-
1, ПК-3, ПК-5, 
ПК-6, ПК-7, ПК-
9, ПК-15, ПК-16, 
ПК-17, ПК-18, 
ПК-19, ПК-20, 
ПК-21, ПК-22, 

Торакальная хирургия. 1. Хирургические 
заболевания легких и плевры. 
2. Травмы грудной клетки. 
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ПК-23, ПК-24, 
ПК-27, ПК-31, 
ПК-32. 

7. ОК-1, ОК-5, ПК-
1, ПК-3, ПК-5, 
ПК-6, ПК-7, ПК-
9, ПК-15, ПК-16, 
ПК-17, ПК-18, 
ПК-19, ПК-20, 
ПК-21, ПК-22, 
ПК-23, ПК-24, 
ПК-27, ПК-31, 
ПК-32. 

Сердечно-сосудистая 
хирургия. 

1. Тромбозы и эмболии 
артерий. Острая артериальная 
непроходимость. 
2. Острые венозные 
тромбозы. Тромбоэмболия 
легочной артерии. 

8. ОК-1, ОК-5 История башкирской 
хирургии. 

1. История хирургии. 

 

Разделы модуля «Хирургические болезни», виды учебной деятельности и 
формы контроля. 

Виды учебной 
деятельности (в часах) 

Формы 
текущего 
контроля 

успеваемости 

№ 
п/п 

№ 
семестра 

Наименование 
раздела модуля 

Л ПЗ Всего  
1. VIII Грыжи живота. - 9 9 тесты, 

ситуационные 
задачи 

2. VIII Заболевания органов 
желудочно-кишечного 
тракта. 

- 9 9 тесты, 
ситуационные 

задачи 
3. VIII Заболевания толстой 

кишки. 
- 9 9 тесты, 

ситуационные 
задачи 

4. VIII Эндокринная 
хирургия. 

- 9 9 тесты, 
ситуационные 

задачи 
5. VIII Ургентная хирургия. - 9 9 тесты, 

ситуационные 
задачи 

6. VIII Торакальная хирургия. - 9 9 тесты, 
ситуационные 

задачи 
7. VIII Сердечно-сосудистая 

хирургия. 
- 9 9 тесты, 

ситуационные 
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задачи 

8. VIII История башкирской 
хирургии 

- 9 9 тесты, 
ситуационные 

задачи 

Название тем практических занятий и количество часов по семестрам 
изучения модуля «Хирургические болезни». 

Объем по семестрам № Наименование тем практических занятий 
VIII 

1. Грыжи живота. Паховая, бедренная, пупочная грыжа. 
Ущемленные грыжи. 

6 часов 

2. Хирургическое лечение язвенной болезни. 6 часов 
3. Острый аппендицит. Осложнения аппендицита. 6 часов 
4. Острый панкреатит. 6 часов 
5. Желчнокаменная болезнь. Острый холецистит. 6 часов 
6. Острая кишечная непроходимость. 6 часов 
7. Постхолецистэктомический синдром. 6 часов 
8. Заболевания ободочной кишки и прямой кишки. 6 часов 
9. Заболевания молочной железы. 6 часов 
10. Хирургические заболевания легких и плевры. 6 часов 
11. Тромбозы и эмболии артерий. Острая артериальная 

непроходимость. 
6 часов 

12. Острые венозные тромбозы. Тромбоэмболия легочной 
артерии. 

6 часов 

 Итого: 72 часа 

 

Оценочные средства для контроля успеваемости и результатов освоения 
учебной дисциплины производственная практика 

 «Помощник врача стационара (хирурга)»,  модуля «Хирургические болезни». 
Оценочные средства № 

п/п 
№ 

семе-
стра 

Виды 
контроля 

Наименование 
раздела форма кол-во 

вопросов 
в задании 

кол-во 
вари-
антов  

Входной 
контроль 

Тесты 10 10 1. VIII 

Текущий 
контроль 

Грыжи живота. 
Паховая, бедренная, 
пупочная грыжа. 
Ущемленные грыжи. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

3 50 

Входной 
контроль 

Тесты 20 10 2. VIII 

Текущий 
контроль 

Хирургическое лечение   
язвенной болезни. 

решение 
ситуа-
ционных 

2-3 50 
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задач 

Текущий 
контроль 

Тесты 10 3 3. VIII 

 

Острый аппендицит. 
Осложнения 
аппендицита. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

2-3 15 

Входной 
контроль 

Тесты 15 6 4. VIII 

Текущий 
контроль 

Острый панкреатит. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

2-3 14 

Входной 
контроль 

Тесты 10 15 5. VIII 

Текущий 
контроль 

Желчнокаменная 
болезнь. Острый 
холецистит. решение 

ситуа-
ционных 
задач 

2-3 30 

Входной 
контроль 

Тесты 15 4 6. VIII 

Текущий 
контроль 

Острая кишечная 
непроходимость. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 

Входной 
контроль 

Тесты 15 3 7. VIII 

Текущий 
контроль 

Постхолецистэктомиче
ский синдром. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 

Входной 
контроль 

Тесты 15 4 8. VIII 

Текущий 
контроль 

Заболевания ободочной 
кишки и прямой 
кишки. решение 

ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 

Входной 
контроль 

Тесты 15 3 9. VIII 

Текущий 
контроль 

Заболевания молочной 
железы. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 
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Входной 
контроль 

Тесты 15 4 10. VIII 

Текущий 
контроль 

Хирургические 
заболевания легких и 
плевры. решение 

ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 

Входной 
контроль 

Тесты 20 5 11. VIII 

Текущий 
контроль 

Тромбозы и эмболии 
артерий. Острая 
артериальная 
непроходимость. решение 

ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 

Входной 
контроль 

Тесты 10 5 12. VIII 

Текущий 
контроль 

Острые венозные 
тромбозы. 
Тромбоэмболия 
легочной артерии. 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

2-3 20 

Тесты 100 10 13. VIII Промежу-
точный 
контроль 
(зачет) 

Модуль 
«Хирургические 
болезни» 

решение 
ситуа-
ционных 
задач 

3-4 100 

 

Примеры оценочных средств. 

Для входного контроля: 

Выберите один правильный ответ 

1. ПРИ ЯЗВЕННОЙ БОЛЕЗНИ 12 ПЕРСТНОЙ КИШКИ БОЛИ ВОЗНИКАЮТ 
ПОСЛЕ ЕДЫ ЧЕРЕЗ 
  
1) 30 минут 
2) 1 час 
3) 2 часа 
4) 3 часа 
5) все ответы верны 

 
2. ПРИЗНАКОМ ПЕНЕТРАЦИИ ЯЗВЫ В ПОДЖЕЛУДОЧНУЮ ЖЕЛЕЗУ 

ЯВЛЯЕТСЯ 
 

1) усиление боли в эпигастрии 
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2) повышение температуры тела 
3) частый жидкий стул 
4) боли отдающие в спину 
5) тошнота, рвота 

 
3. АБСОЛЮТНЫМ ПОКАЗАНИЕМ ДЛЯ ОПЕРАЦИИ ЯВЛЯЕТСЯ 

 
1) прободная язва 
2) декомпенсированный стеноз 
3) малигнизация язвы 
4) признак гастро-дуоденального кровотечения 
5) длительное существование язвы 

 

Примеры ситуационных задач. 

Задача 1. 

Больной 56 лет обратился к врачу с жалобами на сухой упорный кашель, 
тупые боли в правой половине груди, одышку. Болен 2 месяца. К врачам не 
обращался. За это время похудел на 5 кг. Снизилась работоспособность. При 
рентгенологическом исследовании в нижней доле правого легкого выявлена 
округлой формы негомогенная тень размером около 5 см в диаметре, с волнистыми, 
местами нечеткими контурами. Тень указанного образования связана "отводящей 
дорожкой" с корнем легкого.  

1) Ваш клинический диагноз?  
2). С какими заболеваниями необходимо провести дифференциальный 

диагноз? 
3) Какие специальные методы исследования Вы используете для 

подтверждения диагноза?  
4) Какое лечение следует рекомендовать больному?  
5) Каков прогноз заболевания? 

Задача 2. 

Во время диагностической лапаротомии по поводу "острого живота" у 
больной 67 лет, выполненной  через 4 часа от момента появления болей, при ревизии 
органов брюшной полости обнаружено, что петли кишечника умеренно паретичны, 
сероза тусклая, серовато-синюшная, пульсация на брыжеечных сосудах не 
прослеживается, пальпаторно на стволе верхней брыжеечной артерии пульсации не 
определяется.  

1) Сформулируйте диагноз. 
2) Какие условия определяют тактику хирурга?  
3) Какая операция является оптимальной в данном случае?  
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4) Каковы тактические варианты в зависимости от характера изменений 

кишечника?  
5) Какова тактика при тотальном необратимом поражении кишечника? 

 

Задача 3. 

Больной 36 лет поступил в хирургическую клинику с диагнозом: язвенная 
болезнь двенадцатиперстной кишки. Болеет около 15 лет. Лечился амбулаторно у 
терапевта. Всякий раз после лечения наступало улучшение на 3-4 месяца. После 
последнего курса улучшения нет. При обследовании наряду с язвой 12-перстной 
кишки выявлена язва желудка. При исследовании желудочной секреции имеет место 
непрерывное кислотообразование высокой интенсивности. Учитывая длительность 
заболевания (более 10 лет) и малую эффективность проводимой ежегодно 
стационарной консервативной терапии укорочение промежутков между ремиссиями,  
принято решение оперировать больного.  

1)  Какая операция показана этому больному?  
2)  Какой метод обезболивания предпочтителен 
3)  Каким должен быть объем операции?  
4)  Какой способ операции предпочтительнее нашему больному и почему?  
5)  Какие противопоказания существуют  к резекции желудка по Бильрот-I и 

Бильрот-II?  

 

Ответы на ситуационные задачи: 

Задача 1. 

1) Рак нижней доли правого легкого.  
2) Туберкулез легких, паразитарная киста легких. 
3) Томографию, бронхоскопию с цитологическим и морфологическим 

исследованием.  
4) Хирургическое.  
5) При своевременной операции и отсутствии метастазов – благоприятный 

 

Задача 2. 

1) Тромбоэмболия верхней брыжеечной артерии. 
2) Состояние больного, время, прошедшее от начала заболевания, локализация, 

объем и степень поражения кишки, квалификация хирурга.  
3) Возможна эмболэктомия из брыжеечных артерий, если от начала заболевания 

прошло не более 12 часов,  при локализации эмбола в основном стволе или 
крупных ветвях артерии, а хирург достаточно хорошо владеет методикой 
операций на сосудах. В случае поражения мелких ветвей артерии следует 
производить резекцию измененных петель кишки.  
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4) Если от начала заболевания прошло много времени или имеется гангрена 

кишки - восстановительная операция невозможна - тогда производится 
резекция нежизнеспособного и сомнительно жизнеспособного кишечника.  

5) При тотальном поражении кишечника никакая операция не спасет больного - 
после новокаиновой блокады брыжейки кишки брюшную полость зашивают 
наглухо.  

 

Задача 3. 

1)  Резекция желудка в сочетании со стволовой ваготомией.  
2)  Интубационный наркоз 
3)  Не более 2/3 дистального отдела желудка.  
4)  Бильрот-II в модификации Ру для профилактики рака культи желудка в 

отдаленном послеоперационном периоде.  
5)  Дуоденостаз и предрасположенность к демпинг-синдрому соответственно.  

 

Перечень практических умений. 

1. Собрать и оценить анамнез: социальный, биологический, генеалогический. 
2. Провести антропометрическое обследование пациента: измерение массы и 

длины тела, окружности грудной клетки, окружности головы; оценка 
физического развития пациента на основании использования данных 
антропометрических стандартов и индексов. 

3. Провести психометрическое обследование и оценить нервно-психическое 
развитие (состояние) пациента. 

4. Провести и оценить результаты функциональных нагрузочных проб по 
Шалкову, Штанге-Генча. 

5. Измерить и оценить артериальное давление, частоту сердечных сокращений и 
дыханий в минуту у пациента. 

6. Определите группу здоровья пациента на основании комплексной оценки 
состояния здоровья. 

7. Провести клиническое обследование здорового и больного пациента: осмотр, 
аускультация, перкуссия, пальпация. 

8. Опросить и осмотреть больного с подозрением на острый аппендицит. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

9. Опросить и осмотреть больного с подозрением на острый холецистит. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

10. Опросить и осмотреть больного с подозрением на прободную язву желудка и 
двенадцатиперстной кишки. Обосновать предварительный диагноз и 
составить план обследования. 

11. Опросить и осмотреть больного с подозрением на острый панкреатит. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

12. Опросить и осмотреть больного с подозрением на ущемленную паховую 
грыжу. Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 



 23 
13. Опросить и осмотреть больного на непроходимость кишечника. Обосновать 

предварительный диагноз и составить план обследования. 
14. Опросить и осмотреть больного с подозрением на перитонит. Обосновать 

предварительный диагноз и составить план обследования. 
15. Опросить и осмотреть больного с подозрением на желудочно-кишечное 

кровотечение. Обосновать предварительный диагноз и составить план 
обследования. 

16. Опросить и осмотреть больного с подозрением на желчнокаменную болезнь. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

17. Опросить и осмотреть больного с подозрением на рак желудка. Обосновать 
предварительный диагноз и составить план обследования. 

18. Опросить и осмотреть больного с подозрением на рак ободочной кишки. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

19. Опросить и осмотреть больного с подозрением на рак прямой кишки. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

20. Опросить и осмотреть больного с подозрением на рак печени. Обосновать 
предварительный диагноз и составить план обследования. 

21. Опросить и осмотреть больного с подозрением на рак головки поджелудочной 
железы. Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

22. Опросить и осмотреть больного с подозрением на цирроз печени. Обосновать 
предварительный диагноз и составить план обследования. 

23. Опросить и осмотреть больного с подозрением на язву желудка или 
двенадцатиперстной кишки. Обосновать предварительный диагноз и 
составить план обследования. 

24. Опросить и осмотреть больного с подозрением на хронический панкреатит. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

25. Опросить и осмотреть больного с подозрением на посттравматический 
остеомиелит. Обосновать предварительный диагноз и составить план 
обследования. 

26. Опросить и осмотреть больного с подозрением на флегмону бедра. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

27. Опросить и осмотреть больного с подозрением на сахарный диабет (II тип) с 
синдромом диабетической стопы. Обосновать предварительный диагноз и 
составить план обследования. 

28. Опросить и осмотреть больного с подозрением на заболевание пищевода. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

29. Опросить и осмотреть больного с подозрением на рак молочной железы. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

30. Опросить и осмотреть больного с подозрением на острый гнойный мастит. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

31. Опросить и осмотреть больного с окклюзионной патологией артерий. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

32. Опросить и осмотреть слабые места брюшной стенки с целью выявления 
грыж. Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 

33. Опросить и осмотреть больного с венозной патологией нижних конечностей. 
Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 
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34. Опросить и осмотреть больного с врожденным пороком сердца. Обосновать 

предварительный диагноз и составить план обследования. 
35. Опросить и осмотреть больного с приобретенным пороком сердца. 

Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 
36. Опросить и осмотреть больного с ИБС. Обосновать предварительный диагноз 

и составить план обследования. 
37. Опросить и осмотреть больного с подозрением на почечную колику. 

Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 
38. Опросить и осмотреть больного с подозрением на стеноз дуги аорты. 

Обосновать предварительный диагноз и составить план обследования. 
39. Опросить и осмотреть больного с подозрением на тромбофлебит глубоких вен 

нижних конечностей. Обосновать предварительный диагноз и составить план 
обследования. 

40. Опросить и осмотреть больного с подозрением на тромбофлебит 
поверхностных вен нижних конечностей. Обосновать предварительный 
диагноз и составить план обследования. 

41. Оказать неотложную помощь при ожогах. 
42. Оказать неотложную помощь при отморожениях. 
43. Оказать неотложную помощь при электротравме. 
44. Оказать неотложную помощь при острой дыхательной недостаточности на 

догоспитальном и госпитальном этапах. 
45. Оказать неотложную помощь при остром отеке легких. 
46. Оказать неотложную помощь при отравлениях. 
47. Оказать неотложную помощь при ожогах пищевода. 
48. Оказать неотложную помощь при шоках различного генеза. 
49. Оказать неотложную помощь при гипертоническом кризе. 
50. Оказать неотложную помощь при солнечном и тепловом ударе. 

 

Учебно-методическое и информационное обеспечение. 
Основная литература: 

1. Хирургические болезни: учебник для студ. мед. вузов / М. И. Кузин [и 
др.] ; ред. М. И. Кузин. - 3-е изд., перераб. и доп. - М. : Медицина, 2006. - 
779 с.  

2. Хирургические болезни [Электронный ресурс] : учебник для студ. 
учреждений высш. проф. образования / А. Ф. Черноусов [и др.] ; под ред. А. 
Ф. Черноусова. - М. : Гэотар Медиа, 2010. - 664 с. - Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970412787.html 

Дополнительная литература: 

1. Хирургические болезни [Электронный ресурс] : учеб.-метод. пособие для 
студ. учреждений высш. проф. образования / А. И. Кириенко [и др.]. - М. : 
Гэотар Медиа, 2011. - Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420393.html 
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2. Руководство по факультетской хирургии [Электронный ресурс] : учеб. 

пособие для студентов / А. В. Бельков. - М. : Медицина, 2009. - 494 с. - Режим 
доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN5225034403.html 

3. Диагностика трудных случаев острого аппендицита : научное издание / В. 
М. Тимербулатов [и др.] ; Башк. гос. мед. ун-т. - Уфа : Окслер, 2005. - 190 с. 

4. Избранные лекции по клинической хирургии: курс лекций / [Н. Г. 
Гатауллин, Н. Г. Сибагатуллин, Р. П. Козленко и др.] ; Под ред.: В. В. Плечев, 
В. М. Тимербулатова; Башк. гос. мед. ун-т. - Уфа : БГМУ, 1996. - 183 с. 

5. Мурзанов, М. М. Язвенная болезнь желудка: монография / М. М. Мурзанов, 
А. Г. Хасанов, А. М. Мурзанов ; Башк. гос. мед. ун-т. - Уфа : Oxler, 2005. - 179 
с. 

6. Неспецифический язвенный колит: учеб. пособие для студ., врачей-
интернов / М. И. Хидиятов, В. Г. Сахаутдинов, Ф. М. Гайнутдинов, Г. Н. 
Ипполитов ; Башк. гос. мед. ун-т. - Уфа : БГМУ, 2002. - 39 с. - Библиогр.: с. 39. 

 

Материально – техническое обеспечение учебной дисциплины 
производственная практика «Помощник врача стационара (хирурга)» 

модуль «Хирургические болезни». 

1. Компьютеры – 5 штук. 
2. Ноутбук – 2 штуки. 
3. Принтер – 2 штуки. 
4. Ксерокс – 2 штуки. 
5. Сканер – 1 штука. 
6. Автоматизированные тест – системы по всем темам практических занятий. 
7. Проектор – 2 штуки. 
8. Интерактивная доска. 
9. Трансляционное оборудование (две камеры, установленные в операционных) 
10.  Мультимедийная презентация лекционного курса. 
11.  Разработанные кафедрой программы для автоматизированного тестирования 

на «входе», «выходе», «экзаменационное тестирование». 
12.  Архив видеофильмов по разным темам в хирургии. 
13.  Созданная кафедрой база учебных видеороликов хирургических 

вмешательств, снятых в режиме online. 
14.  Учебно-методический комплекс на DVD – носителях. 
15.  Комплект тестовых заданий для студентов. 
16.  Комплект ситуационных задач. 
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Пояснительная записка  

Пояснительная записка к рабочей программе учебной дисциплины  производственная 
практика  «Помощник врача стационара (хирурга)», модуль «Хирургические болезни». 

 
Хирургические болезни составляют один из основных разделов врачебной специальности, 

целью которого является подготовка высококвалифицированного врача. Материал рабочей 
программы распределяется таким образом, что студенты изучают хирургические болезни в 
объеме, необходимом врачу любой специальности. Преподавание хирургических болезней должно 
проводиться с учетом специфики подготовки специалиста в соответствии с тематическими 
планами и исходя из часов учебного плана.  

На основании знаний нормальной, патологической и топографической анатомии, нормальной 
и патологической физиологии, симптоматологии хирургических заболеваний и овладения 
основными методами обследования хирургических больных, студент должен научиться 
использовать эти методы для диагностики хирургических заболеваний в типичном варианте  его 
течения, логического обоснования диагноза, дифференциальной диагностики, а так же научиться 
принципам терапии, профилактики, реабилитации хирургических больных и оказания врачебной 
помощи при неотложных хирургических заболеваниях. 

Настоящая рабочая программа по дисциплине производственная практика «Помощник врача 
стационара (хирурга)» представлена в виде отдельных разделов, объединенных в общий модуль 

«Хирургические болезни».  

Рабочая программа содержит цели изучения дисциплины, перечень необходимых умений и 
знаний, а так же необходимые общекультурные и профессиональные компетенции, на 
формирование которых направлено изучение данной учебной дисциплины, информационные 
источники для аудиторной и самостоятельной работы студентов, описание материально-
технического оснащения модуля, методики изучения и контроля различного уровня.  

Дисциплина согласовано изучается с базовыми дисциплинами и является необходимым 
разделом для изучения дисциплины «Госпитальная хирургия». 

Воспитательные задачи на кафедре решаются в ходе учебной деятельности и направлены на 
воспитание у студентов обязательности, пунктуальности, толерантности, аккуратности, умению 
корректно вести себя с сокурсниками. Обучение студентов способствует воспитанию у них 
навыков общения с больным с учетом этико-деонтологических особенностей патологии и 
пациентов.  

Исходный уровень знаний студентов определяется тестирование, текущий контроль усвоения 
предмета определяется устным опросом в ходе занятия во время клинических разборов, при 
решении типовых ситуационных задач. 

В конце изучения дисциплины проводится промежуточный контроль знаний с 
использованием тестового контроля, проверки практических умений и решением ситуационных 
задач. 

Дата        «27» ноября 2014г. 

 

Разработчики       О.В. Галимов  

          Ю.В. Костина  

 


