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I. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

    Основная профессиональная образовательная программа (ОПОП) аспирантуры, реализуе-
мая государственным бюджетным образовательным учреждением высшего профессиональ-
ного образования «Башкирский государственный медицинский университет» Министерства 

здравоохранения Российской Федерации (ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России) по направ-
лению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина  и направленности (специальности) 

14.03.05 – «Судебная медицина»  представляет собой комплекс основных характеристик об-
разования, организационно-педагогических условий, форм аттестации, который представлен 
в виде общей характеристики программы аспирантуры, учебного плана, календарного учеб-

ного графика, рабочих программ дисциплин, программ практик, оценочных средств, методи-
ческих материалов. 

 

II. НОРМАТИВНЫЕ ДОКУМЕНТЫ 

1. Федеральный закон Российской Федерации: «Об образовании в Российской Федерации» 

от 29.12.2012 г. №273-ФЗ;  
2. «Порядок приема на обучение по образовательным программам высшего образования - 

программам подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре», утвержденный при-
казом Министерства образования и науки Российской Федерации от 26 марта 2014 г. № 233;  
3. «Порядок организации и осуществления образовательной деятельности по образователь-

ным программам высшего образования – программам подготовки научно-педагогических 
кадров в аспирантуре (адъюнктуре)», утвержденный приказом Министерства образования и 
науки Российской Федерации от 19.11.2013 г. № 1259;  

4. Федеральный государственный образовательный стандарт высшего образования по 
направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина (уровень подготовки кадров 

высшей квалификации), утвержденный приказом Министерства образования и науки Рос-
сийской Федерации от 03.09.2014 № 1198;  
5. Нормативно-методические документы Минобрнауки России;  

6. Устав ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России.               
 

III  ХАРАКТЕРИСТИКА НАПРАВЛЕНИЯ ПОДГОТОВКИ 

 
1. Получение образования по программе аспирантуры допускается в образовательных орга-

низациях высшего образования, организациях дополнительного профессионального образо-
вания, научных организациях (далее - организация). 

2. Обучение по программе аспирантуры в организациях осуществляется в очной и заочной 
формах обучения. Объем программы аспирантуры составляет 180 зачетных единиц (далее - 
з.е.), вне зависимости от формы обучения, применяемых образовательных технологий, реа-

лизации программы аспирантуры с использованием сетевой формы, реализации программы 
аспирантуры по индивидуальному учебному плану, в том числе при ускоренном обучении.  

3. Срок получения образования по программе аспирантуры: 
  в очной форме обучения, включая каникулы, предоставляемые после прохождения государ-
ственной итоговой аттестации, вне зависимости от применяемых образовательных техноло-

гий, составляет 3 года. Объем программы аспирантуры в очной форме обучения, реализуе-
мый за один учебный год, составляет 60 з.е.; 

  в заочной форме обучения, вне зависимости от применяемых образовательных технологий, 
  увеличивается не менее чем на 6 месяцев и не более чем на 1 год (по усмотрению организа-
ции) по сравнению со сроком получения образования в очной форме обучения. Объем про-

граммы аспирантуры в заочной форме обучения, реализуемый за один учебный год, опреде-
ляется организацией самостоятельно; 

  при обучении по индивидуальному учебному плану, вне зависимости от формы обучения, 
  устанавливается организацией самостоятельно, но не более срока получения образования, 
  установленного для соответствующей формы обучения. При обучении по индивидуальному 

плану лиц с ограниченными возможностями здоровья организация вправе продлить срок не 



более чем на один год по сравнению со сроком, установленным для соответствующей формы 
обучения. Объем программы аспирантуры при обучении по индивидуальному плану не мо-

жет составлять более 75 з.е. за один учебный год. 
4. При реализации программы аспирантуры организация вправе применять электронное обу-
чение и дистанционные образовательные технологии. При обучении лиц с ограниченными 

возможностями здоровья электронное обучение и дистанционные образовательные техноло-
гии должны предусматривать возможность приема-передачи информации в доступных для 

них формах. 
5. Образовательная деятельность по программе аспирантуры осуществляется на государ-
ственном языке Российской Федерации, если иное не определено локальным нормативным 

  актом организации. 
 

ТРУДОЕМКОСТЬ ПРОГРАММЫ АСПИРАНТУРЫ  

ПО ПРОФИЛЮ ПОДГОТОВКИ 14.03.05 «Судебная медицина» 

 

Общая трудоемкость программы аспирантуры составляет 6480 часов, или 180 
зачетных единиц (ЗЕТ). Одна зачетная единица приравнивается к 36 академическим часам 

продолжительностью по 45 минут аудиторной или внеаудиторной (самостоятельной) работы 
аспиранта. 
Программа аспирантуры включает четыре блока: образовательные дисциплины (модули), 

практику, научные исследования, государственную итоговую аттестацию. 
Блок 1 «Образовательные дисциплины (модули)» имеет трудоемкость 30 зачетных единиц 
(1080 часов) и включает базовую и вариативную части. 

 

Б1.Б  -  Базовая часть имеет трудоемкость 9 зачетных единиц (324 часа) и включает две 

дисциплины (модуля): Иностранный язык; История и философия науки. 
Б1.Б.1 -  Дисциплина (модуль) «Иностранный язык», как правило, английский или немецкий, 
имеет трудоемкость 5 ЗЕТ (180 часов). Обучение организует и проводит кафедра иностран-

ных языков БГМУ. Научный руководитель оказывает аспиранту консультации в выборе 
направления и списка иностранных источников в разрезе темы диссертационного исследова-

ния. 
Б1.Б.2 - Дисциплина (модуль) «История и философия науки» имеет трудоемкость 4 ЗЕТ (144 
часа). Изучение аспирантом истории и философии науки организует и проводят  преподава-

тели кафедры философии БГМУ, имеющие удостоверение о повышении квалификации по 
«Истории и философии науки». 

Названные выше части блока 1 аспирант осваивает в течение 1 года обучения. 
 
Б1.В -  Вариативная часть имеет трудоемкость 21 зачетную единицу и включает 3 обяза-

тельные дисциплины («Медико-биологическая статистика», «Электронно-информационные 
ресурсы в науке», 14.03.05  «Судебная медицина») и  2 дисциплины по выбору. К последней 

группе относятся дисциплины, направленные на подготовку к сдаче кандидатского экзамена 
по специальности (направленности) «Диагностика прижизненности и давность механической 
травмы» и «Неблагоприятные исходы медицинской практики в правовом и экспертном ас-

пекте» и дисциплины, направленные на подготовку к преподавательской  деятельности («Ос-
новы педагогики и методики преподавания»). 

Б1.В.ОД - Обязательные дисциплины (13 ЗЕТ):  
Б1.В.ОД.1 - Дисциплина специализации 14.03.05 – «Судебная медицина»  имеет трудоемкость 
7 ЗЕТ (252 часа). Обучение организуют и проводят специалисты профильных кафедр. 

Б1.В.ОД.2 - Дисциплина «Медико-биологическая статистика»  имеет трудоемкость 3 ЗЕТ 
(108 часов). Обучение организует и проводят преподаватели  кафедры общественного здоро-

вья и организации здравоохранения БГМУ.  
Б1.В.ОД.3 - Дисциплина «Электронно-информационные ресурсы в науке» имеет трудоем-
кость 3 ЗЕТ (108 часов). Обучение проводят специалист библиотеки БГМУ. 

Б1.В.ДВ - Дисциплины по выбору (8 ЗЕТ):  



Б1.В.ДВ.1   - Дисциплины направленные на подготовку к сдаче кандидатского экзамена по 
специальности (направленности) (5 ЗЕТ): 

- Дисциплина по выбору «Диагностика прижизненности и давность механической травмы» 
имеет трудоемкость 5 ЗЕТ (180 часов). Обучение организуют и проводят специалисты про-
фильных кафедр. 

- Дисциплина по выбору «Неблагоприятные исходы медицинской практики в правовом и экс-
пертном аспекте» имеет трудоемкость 5 ЗЕТ (180 часов). Обучение организуют и проводят 

специалисты профильных кафедр. 
 Б1.В.ДВ.2  - Дисциплины, направленные на подготовку к преподавательской деятельности 
(3 ЗЕТ): 

- Дисциплина «Основы педагогики и методики преподавания» имеет трудоемкость 3 ЗЕТ (108 
часов). Обучение организует и проводят преподаватели  кафедры педагогики и психологии 

БГМУ. 
     Освоение дисциплин Блока 1 нацелено на формирование теоретико-методологической 
основы, необходимой для научной, педагогической и иной профессиональной деятельности 

аспиранта. Аттестационные критерии освоения дисциплин устанавливаются руководителями 
дисциплин и могут включать: подготовку письменного текста (реферата, эссе, аналитической 

записки), устное собеседование с руководителем дисциплины и другие формы контроля. 
Успеваемость аспиранта по всем дисциплинам (модулям) фиксируется результатами проме-
жуточной аттестации. 

 
Блок 2 «Практики» и Блок 3 «Научные исследования» имеют общую трудоемкость 141 
ЗЕТ (5076 часов). 

Блок 2 «Практики» имеет трудоемкость 12 ЗЕТ (432 часа), включает в себя:  
Б2.1- Педагогическая практика имеет трудоемкость 6 ЗЕТ (216 часов). Аспирант проходит 

практику под руководством научного руководителя. Время прохождения практики – 3 и 4 
семестры, общая продолжительность – 4 недели. Порядок прохождения практики регулиру-
ются Положением о педагогической практике аспирантов ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава Рос-

сии. 
Б2.2 - Производственная практика имеет трудоемкость 6 ЗЕТ (216 часов). Аспирант прохо-

дит практику под руководством научного руководителя. Время прохождения практик – 5 и 6 
семестры, общая продолжительность – 4 недели. Порядок прохождения практики регулиру-
ются Положением о производственной практике аспирантов ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава 

России. 
Блок 3 «Научные исследования» 

В Блок 3 «Научные исследования» входят научно-исследовательская деятельность и подго-
товка научно-квалификационной работы (диссертации) на соискание ученой степени канди-
дата наук – 129 зачетных единиц (4644 часа). 

Б3.1 – Научные исследования выполняются аспирантом под руководством научного руково-
дителя по избранной тематике в течение всего срока обучения. 

Профильная кафедра создает условия для НИ аспиранта, включая регулярные консультации 
с научным руководителем, работу на клинических базах, в научных лабораториях, библиоте-
ках и др., в соответствии с индивидуальным планом подготовки аспиранта.  

Подготовка текста научно-квалификационной работы осуществляется аспирантом на протя-
жении всего срока обучения и завершается представлением, законченного текста научному 

руководителю. 
Результаты НИ аспирант обобщает в научных публикациях. За период обучения в аспиран-
туре аспирант должен опубликовать не менее трех научных публикаций в рекомендуемых 

ВАК России профильных изданиях.  
Апробация результатов самостоятельного научного исследования аспирантом осуществляет-

ся также в ходе его участия в профильных научных мероприятиях (конференциях, семина-
рах, круглых столах и др.) и программах академической мобильности. 
 



Блок 4 «Государственная итоговая аттестация» является  базовым и завершается при-
своением квалификации «Исследователь. Преподаватель Исследователь»  имеет трудоем-

кость 9 зачетных единиц (324 часа). 
«Государственная итоговая аттестация» включает:  
Б4.Г – Подготовка к сдаче  и сдача государственного экзамена в объеме 3 ЗЕТ (108 часов);  

Б4.Д  -  Представление  научного доклада об основных результатах подготовленной научно-
квалификационной работы по теме диссертационного исследования в объеме 6 ЗЕТ (216 ча-

сов).   
 

IV. ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 

ВЫПУСКНИКОВ, ОСВОИВШИХ ПРОГРАММУ АСПИРАНТУРЫ 

 

1. Область профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу аспи-
рантуры, включает охрану здоровья граждан. 
2. Объектами профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу ас-

пирантуры, являются: 
- физические лица; 

- население; 
- юридические лица; 
- биологические объекты; 

- совокупность средств и технологий, направленных на создание условий для охраны здоро-
вья граждан.  
3. Виды профессиональной деятельности, к которым готовятся выпускники, освоившие 

программу аспирантуры: 
 научно-исследовательская деятельность в области охраны здоровья граждан, направ-

ленная на сохранение здоровья, улучшение качества и продолжительности жизни че-
ловека путем проведения фундаментальных исследований в биологии и медицине; 

  преподавательская деятельность по образовательным программам высшего образова-

ния. 
 

Программа аспирантуры направлена на освоение всех видов профессиональной деятельн о-
сти, к которым готовится выпускник. 

 

 

V. ТРЕБОВАНИЯ К РЕЗУЛЬТАТАМ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ АСПИРАНТУРЫ  

 

1. В результате освоения программы аспирантуры у выпускника должны быть сфор-

мированы: 

 универсальные компетенции, не зависящие от конкретного направления подготовки; 
 общепрофессиональные компетенции, определяемые направлением подготовки; 

 профессиональные компетенции, определяемые направленностью (профилем) про-
граммы аспирантуры в рамках направления подготовки (далее - направленность про-
граммы). 

2. Выпускник, освоивший программу аспирантуры, должен обладать следующими 

универсальными компетенциями: 

 - способностью к критическому анализу и оценке современных научных достижений, гене-
рированию новых идей при решении исследовательских и практических задач, в том числе в 
междисциплинарных областях (УК-1); 

- способностью проектировать и осуществлять комплексные исследования, в том числе меж-
дисциплинарные, на основе целостного системного научного мировоззрения с использовани-

ем знаний в области истории и философии науки (УК-2); 
- готовностью участвовать в работе российских и международных исследовательских кол-
лективов по решению научных и научно-образовательных задач (УК-3); 



- готовностью использовать современные методы и технологии научной коммуникации на 
государственном и иностранном языках (УК-4); 

- способностью следовать этическим нормам в профессиональной деятельности (УК-5); спо-
собностью планировать и решать задачи собственного профессионального и личностного 
развития (УК-6). 

3. Выпускник, освоивший программу аспирантуры, должен обладать следующими об-

щепрофессиональными компетенциями: 

- способностью и готовностью к организации проведения фундаментальных научных иссле-
дований в области биологии и медицины (ОПК-1); 
- способностью и готовностью к проведению фундаментальных научных исследований в об-

ласти биологии и медицины (ОПК-2); 
- способностью и готовностью к анализу, обобщению и публичному представлению резуль-

татов выполненных научных исследований (ОПК-3); 
- готовностью к внедрению разработанных методов и методик, направленных на охрану здо-
ровья граждан (ОПК-4); 

- способностью и готовностью к использованию лабораторной и инструментальной базы для 
получения научных данных (ОПК-5); 

- готовностью к преподавательской деятельности по образовательным программам высшего 
образования (ОПК-6). 
4. При разработке программы аспирантуры все универсальные и общепрофессиональные 

компетенции включаются в набор требуемых результатов освоения программы аспирантуры. 
5. Перечень профессиональных компетенций программы аспирантуры БГМУ формирует са-
мостоятельно в соответствии с направленностью программы и (или) номенклатурой  науч-

ных специальностей, по которым присуждаются ученые степени, утверждаемой Министер-
ством образования и науки Российской Федерации. 

 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА 

ДИСЦИПЛИНЫ «ИНОСТРАННЫЙ ЯЗЫК» 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «Иностранный язык» разработана в соответствии с требова-

ниями Федерального государственного образовательного стандарта к структуре основной 
профессиональной образовательной программы высшего образования (аспирантура). 

1. Цель и задачи дисциплины: 

Целью освоения дисциплины «Иностранный язык» является достижение практического вла-
дения иноязычной коммуникативной компетенцией, что позволяет использовать полученные 

знания и навыки в научной и профессиональной деятельности. 
Задачами освоения дисциплины являются: 

• поддержание ранее приобретенных навыков и умений иноязычного общения и их исполь-
зование как базы для развития коммуникативной компетенции в сфере научной и професси-
ональной деятельности;  

• расширение словарного запаса, необходимого для осуществления аспирантами научной и 
профессиональной деятельности в соответствии с их специализацией и направлениями науч-

ной деятельности с использованием иностранного языка;  
• развитие профессионально значимых умений и опыта иноязычного общения во всех видах 
речевой деятельности (чтение, говорение, аудирование, письмо) в условиях научного и про-

фессионального общения.  
• развитие умений и опыта осуществления самостоятельной работы по повышению уровня 
владения иностранным языком, а также осуществления научной и профессиональной дея-

тельности с использованием изучаемого языка;  
• реализация приобретенных речевых умений в процессе поиска, отбора и использования ма-

териала на иностранном языке для написания научной работы (научной статьи, диссертации) 
и устного представления исследования.  
2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Б1.Б1 - Дисциплина «Иностранный язык» относится к разделу Базовая часть - Обязательные 
дисциплины, подготовки научно-педагогических кадров высшей квалификации в аспиранту-

ре. 
3. Общая трудоемкость дисциплины составляет: 

– 5 зачетных единиц; 

– 180 академических часов. 
4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- практические занятия; 
- метод проблемного изложения материала; 

- аудирование. 
Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к практическим занятиям; 
- подготовка к промежуточной аттестации; 
- работа с Интернет-ресурсами; 

- работа с отечественной и зарубежной литературой. 
5. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Иностранный язык»: зачет, кандидатский экзамен.  
 

 

 

 

 

 

 

 



КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

дисциплины «Иностранный язык» 

 

Компе-
тенция 

Содержание ком-
петенции (или ее 

части) 

Результаты обучения Виды  
занятий 

Оценоч-
ные 

средства 

Универсальные компетенции: 

УК-3 готовность участ-
вовать в работе 
российских и 

международных 
исследователь-

ских коллективов 
по решению 
научных и науч-

но-
образовательных 

задач 

Знать:  

- межкультурные особенности ве-
дения научной деятельности; 

- правила коммуникативного по-
ведения в ситуациях межкультур-

ного научного общения. 
Уметь: 

- обмениваться информацией и 

профессиональными знаниями 
устно и письменно, обладать спо-

собностью к переговорам на изу-
чаемом языке; 
- использовать этикетные формы 

научно-профессионального обще-
ния; 
- четко и ясно излагать свою точку 

зрения по научной проблеме на 
иностранном языке; 

- понимать и оценивать чужую 
точку зрения, стремиться к со-
трудничеству, достижению согла-

сия, выработке общей позиции в 
условиях различия взглядов и 

убеждений. 
Владеть: 

- иностранным языком в объеме, 

необходимом для возможности 
бытовой коммуникации с ино-

странными коллегами; 
- навыками ведения дискуссии и 
полемики, аргументации. 

Практи-
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет,  
кандидат-
ский эк-

замен 

УК-4 готовность ис-
пользовать совре-
менные методы и 

технологии науч-
ной коммуника-

ции на государ-
ственном и ино-
странном языках 

Знать: 

-особенности грамматической, 
синтаксической и лексической 

структуры изучаемого языка; 
- принципы ведения дискуссии на 

изучаемом языке. 
Уметь: 

- осуществлять устную коммуни-

кацию в монологической и диало-
гической форме научной направ-

ленности (доклад, сообщение, пре-
зентация, дебаты, круглый стол); 
- выражать свое отношение к вы-

сказываемому и обсуждаемому. 
Владеть: 

- иностранным языком в объеме, 

Практи-
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет,  
кандидат-
ский эк-

замен 



необходимом для успешной науч-

ной коммуникации; 
- навыками выражения своих мыс-

лей и мнения в межличностном и 
деловом общении на иностранном 
языке. 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-3 способность и го-
товность к анализу, 
обобщению и пуб-

личному представ-
лению результатов 

выполненных 
научных исследо-
ваний  

 

Знать:  

- требования к оформлению науч-
ных трудов, принятые в междуна-

родной практике; 
- принципы письменной и устной 

презентации научных докладов. 
Уметь: 

- писать научные статьи, тезисы, 

рефераты, в том числе для зару-
бежных журналов; 

- читать оригинальную литературу 
на иностранном языке в соответ-
ствующей отрасли знаний; 

- оформлять извлеченную из ино-
странных источников информа-
цию в виде перевода, реферата, 

аннотации. 
Владеть: 

- иностранным языком в объеме, 
необходимом для получения ин-
формации из зарубежных источ-

ников; 
- навыками анализа содержания 

письменных и устных источников 
информации; 
- навыками публичных выступле-

ний. 

Практи-
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет,  
кандидат-
ский эк-

замен 

 

СТРУКТУРА ДИСЦИПЛИНЫ  

Английский язык. 

 

№ 

п/ 
п 

Раздел дисциплины 

С
ем

ес
тр

 

Виды учебной работы Форма текущего кон-

троля.  Ле

к 
ци
и 

Кон

такт
н. 
раб. 

СРО Кон

трол
ь 

1 Вводно-фонетический курс 
английского языка 
 

1  8 4  Устный опрос; 
аудирование; воспроиз-
ведение устных 

монологических 
текстов. 

2 Обзор базовых тем англий-

ской грамматики.  

1  40 20  Выполнение граммати-

ческих упражнений. 

3 Чтение и перевод ориги-
нальной литературы по 
научным специальностям.  

2  46 28  Устный опрос; составле-
ние аннотаций; состав-
ление терминологиче-

ских словарей. 



4 Развитие навыков устной 

речи 
 

2  16 14  Работа в диалоге; подго-

товка монологического 
высказывания; фрон-

тальный опрос. 

5 Контроль     4 Кандидатский 
экзамен 

 Всего   110 66 4 180 часов 

 

Немецкий язык. 

 

№ 
п/ 

п 

Раздел дисциплины 

С
ем

ес
тр

 

Виды учебной работы Форма текущего 
контроля.  Ле

к 
ци
и 

Кон

такт
н. 
раб. 

СРО Кон-

троль 

1 Вводно-фонетический курс 

немецкого языка 
 

1  8 4  Устный опрос; 

аудирование; вос-
произведение уст-

ных 
монологических 
текстов. 

2 Обзор базовых тем немец-

кой грамматики.  

1  40 20  Выполнение грамма-

тических упражне-
ний. 

3 Чтение и перевод ориги-

нальной литературы по 
научным специальностям.  
 

2  46 28  Устный опрос; со-

ставление аннота-
ций; составление 
терминологических 

словарей. 

4 Развитие навыков устной 
речи 

 

2  16 14  Работа в диалоге; 
подготовка моноло-

гического высказы-
вания; фронтальный 

опрос. 

5 Контроль     4 Кандидатский 
экзамен 

 Всего   110 66 4 180 часов 

 

 
Французский язык. 

 

№ 

п/ 
п 

Раздел дисциплины 

С
ем

ес
тр

 

Виды учебной работы Форма текущего кон-

троля.  Ле

к 
ци

и 

Кон

такт
н. 

раб. 

СРО Кон-

троль 

1 Вводно-фонетический курс 
французского языка 

 

1  8 4  Устный опрос; 
аудирование; воспроиз-

ведение устных 
монологических 
текстов. 

2 Обзор базовых тем фран-

цузской грамматики.  

1  40 20  Выполнение граммати-

ческих упражнений. 

3 Чтение и перевод ориги- 2  46 28  Устный опрос; состав-



нальной литературы по 

научным специальностям.  
 

ление аннотаций; со-

ставление терминологи-
ческих словарей. 

4 Развитие навыков устной 

речи 
 

2  16 14  Работа в диалоге; подго-

товка монологического 
высказывания; фрон-
тальный опрос. 

5 Контроль     4 Кандидатский 
экзамен 

 Всего   110 66 4 180 часов 

 
 

СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ 

 

Английский язык 

 

Практический блок 1. Вводно-коррективный курс английского языка – 8 часов. 

План: 
1. Интонационное оформление предложения: словесное, фразовое и логическое ударения, 

мелодия, паузация. – 2 часа.  
2. Фонологические противопоставления, релевантные для изучаемого языка: долго-
та/краткость, закрытость/открытость гласных звуков, звонкость/глухость конечных соглас-

ных и т.п. – 2 часа. 

3. Повторение и закрепление особенностей гласных и согласных звуков английского языка. – 

2 часа. 

4. Работа с аудиозаписями тестов вводно-коррективного курса. – 2 часа. 
 

Практический блок 2. Обзор базовых тем английской грамматики – 40 часов. 

План: 

1. Морфология. Структура слова. Грамматическая категория. Грамматическое значение. 
Морфологические средства передачи грамматического значения. Общая характеристика 
морфологического строя английского языка. – 4 часа. 

2. Имя существительное. Артикль. Множественное число. Словообразование существитель-
ного. Синтаксические функции существительного. Существительное в функции определе-

ния. Словосочетание. Атрибутивные комплексы (цепочки существительных). – 4 часа. 
3. Имя прилагательное. Степени сравнения. Словообразовательные признаки прилагатель-
ных. Субстантивация прилагательных. Категория состояния. – 4 часа. 

4. Местоимение. Разряды местоимений. Слова-заместители: that of, those of, do(es), one(s). 
Обозначение дат. – 2 часа. 

5. Наречие. Степени сравнения. Отношения, передаваемые предлогами. – 2 часа. 
6. Глагол. Изъявительное наклонение. Система видовременных форм. Активная и пассивная 
формы. Особенности перевода пассивных конструкций на русский язык. Модальные глаголы 

и их эквиваленты. Согласование времен. Повелительное наклонение. Сослагательное накло-
нение. - 8 часов. 

7. Неличные формы глагола. Инфинитив и его формы. Инфинитивные конструкции (Com-
plex Subject, Complex Object). Причастие (Participle I, Participle II) в функциях определения и 
обстоятельства. Сложные формы причастия. Независимый причастный оборот. Герундий и 

герундиальный оборот. – 4 часа. 
8. Синтаксис. Простое распространенное предложение. Члены предложения. Порядок слов в 

утвердительном и вопросительном предложениях. Безличное предложение. – 4 часа. 
9. Главное и придаточное предложение. Придаточные предложения времени и условия. Со-
юзное и бессоюзное подчинение определительных и дополнительных придаточных предло-

жений. – 4 часа. 



10. Эмфатические (в том числе инверсионные) конструкции в форме Continuous или пассива; 
инвертированное придаточное уступительное или причины, двойное отрицание. Прямая и 

косвенная речь. – 4 часа. 

 

Практический блок 3. Чтение и перевод оригинальной литературы по научным специ-

альностям – 46 часов. 

План: 

1. Подбор аутентичной литературы по специальности. – 8 часов. 
2. Выполнение норм по чтению и переводу (до 5 тыс. п/з в неделю). – 20 часов. 
3. Изучение специальных и общенаучных терминов, работа по составлению индивидуально-

го терминологического словаря. – 6 часов. 
4. Выполнение заданий по освоению различных видов чтения (ознакомительное, просмотро-

вое, изучающее и др.). – 6 часов. 
5. Аннотирование и реферирование специальной литературы. – 6 часов. 

 

Практический блок 4. Развитие навыков устной речи – 16 часов. 

План: 

Развитие навыков устной речи по темам: 
1) Моя профессиональная и будущая биография. – 2 часа. 
2) Научные исследования – 4 часа. 

3) Наука в европейских странах – 4 часа. 

4) Участие в научных конференциях – 2 часа. 
5) Научная зарубежная поездка – 2 часа. 

6) Моя научная работа – 2 часа. 

 

Немецкий язык 

 

Практический блок 1. Вводно-коррективный курс немецкого языка – 8 часов. 

План: 
1. Интонационное оформление предложения: словесное, фразовое и логическое ударения, 

мелодия, паузация. – 2 часа.  
2. Фонологические противопоставления, релевантные для изучаемого языка: долго-
та/краткость, закрытость/открытость гласных звуков, звонкость/глухость конечных соглас-

ных и т.п. – 2 часа. 

3. Введение, отработка и закрепление гласных и согласных фонем немецкого языка.  – 2 ча-

са. 

4. Работа с аудиозаписями тестов вводно-коррективного курса. – 2 часа. 
 

Практический блок 2. Обзор базовых тем немецкой грамматики – 40 часов. 

План: 

1. Морфология. Артикль. Определенный и неопределенный артикль, склонение и употребле-
ние артикля. Имя существительное. Образование множественного числа. Склонение имен 
существительных.  – 2 часа. 

2. Местоимения. Личные местоимения, местоимения man и es, их функции в предложении. 
Другие разряды местоимений, парадигмы их склонений, местоименные наречия. – 2 часа. 

3. Имя прилагательное. Склонение прилагательных. Степени сравнения прилагательных в 
несобственном употреблений. Наречие. Степени сравнения. - 2 часа. 
4. Существительные, прилагательные и причастия в роли предикативного определения. Ука-

зательные местоимения в функции замены существительного.  – 2 часа. 
5. Глагол. Сильные, слабые, смешанные, неправильные глаголы. Основные формы глаголов. 

Модальные глаголы. Временные формы глаголов в индикативе. Императив. – 4 часа. 

6. Неличные формы глагола: инфинитив I и II, партицип I и II, их функции в предложении. 
Пассив. Образование временных форм пассива. Употребление пассива. - 6 часов. 

7. Конъюнктив и кондиционализ I и II. Их образование и употребление.  – 4 часа. 



8. Имя числительное. Количественные, порядковые и дробные числительные. Предлог. Мно-
гозначность предлогов. Управление предлогов. Союзы. Сочинительные и подчинительные 

союзы.  – 2 часа. 

9. Синтаксис Простые распространенные повествовательные предложения. Порядок слов в 
предложении. Вопросительное предложение, порядок слов в вопросительном предложении. 

Побудительные предложения. Порядок слов в побудительных предложениях. – 4 часа. 
10. Сложные предложения. Сложносочиненные и сложноподчиненные предложения. Поря-

док слов в главном и придаточном предложениях. Союзы и корреляты. Многозначность сою-
зов, вводящих придаточные предложения. Передача логических отношений в сложноподчи-
ненном предложении. Бессоюзные условные придаточные предложения. Сравнительные 

предложения с союзами als ob, als wenn, als + глагол. – 6 часов. 

11. Распространённое определение (распространенное определение без артикля, с опущен-

ным существительным и другие сложные случаи распространенного определения). – 2 часа. 

12. Инфинитив и инфинитивные обороты. Модальные конструкции sein: и haben+zu+Infinitiv 
(во всех временных формах). Глаголы behaupten, meinen, glauben, scheinen с инфинитивом I и 

II. Инфинитивные обороты с um ... zu, statt ... zu, ohne ... zu. – 2 часа. 

13. Партиципиальные обороты. Их функции в предложении, их русские эквиваленты. – 2 ча-

са. 

 

Практический блок 3. Чтение и перевод оригинальной литературы по научным специ-

альностям – 46 часов. 

План: 
1. Подбор аутентичной литературы по специальности. – 8 часов. 

2. Выполнение норм по чтению и переводу (до 5 тыс. п/з в неделю). – 20 часов. 
3. Изучение специальных и общенаучных терминов, работа по составлению индивидуально-

го терминологического словаря. – 6 часов. 
4. Выполнение заданий по освоению различных видов чтения (ознакомительное, просмотро-
вое, изучающее и др.). – 6 часов. 

5. Аннотирование и реферирование специальной литературы. – 6 часов. 

 

Практический блок 4. Развитие навыков устной речи – 16 часов. 

План: 
Развитие навыков устной речи по темам: 

1) Моя профессиональная и будущая биография. – 2 часа. 
2) Научные исследования – 4 часа. 

3) Наука в европейских странах – 4 часа. 

4) Участие в научных конференциях – 2 часа. 
5) Научная зарубежная поездка – 2 часа. 

6) Моя научная работа – 2 часа. 

 

 

Французский язык 

 

Практический блок 1. Вводно-коррективный курс французского языка – 8 часов. 

План: 

1. Интонационное оформление предложения: словесное, фразовое и логическое ударения, 
мелодия, паузация. – 2 часа.  
2. Фонологические противопоставления, релевантные для изучаемого языка: долго-

та/краткость, закрытость/открытость гласных звуков, звонкость/глухость конечных соглас-
ных и т.п. – 2 часа. 

3. Повторение и закрепление особенностей гласных и согласных звуков французского языка. 
– 2 часа. 

4. Отработка основных интонационных контуров. Работа с аудиозаписями тестов вводно-

коррективного курса. – 2 часа. 



 
Практический блок 2. Обзор базовых тем французской грамматики – 40 часов. 

План: 
1. Порядок слов простого предложения. Сложные предложения: сложносочиненное и слож-
ноподчиненное предложения. Союзы. – 4 часа. 

2. Относительное местоимение dont. Местоимения: личные, относительные, указательные; 
местоимения среднего рода 1е, местоимения-наречия еп и у. - 4 часа. 

3. Степени сравнения прилагательных и наречий. Si в функции наречия и союза. Союзы и 
союзные обороты, вызывающие затруднения при переводе. Ne без второго компонента. - 4 

часа. 

4. Употребление личных форм глаголов в активном залоге. Согласование времен. - 4 часа. 
5. Пассивная форма глагола. Возвратные глаголы в значении пассивной формы. - 4 часа. 

6. Безличная форма глаголов. Безличные конструкции. Конструкции с инфинитивом: avoir а 
+ infinitif; etre а + infinitif; laisser + infinitif; faire +infmitif. - 4 часа. 
7. Неличные формы глагола: инфинитив настоящего и прошедшего времени; инфинитив, 

употребляемый с предлогами; инфинитивный оборот. Перевод инфинитива с предлогами af-
in de, a force de, faute de, a moins de, de maniere (de facon) а. - 4 часа. 

8. Значение и времена Conditionnel, Ne +savoir в Conditionnel present + Infinitif. Конструкции 
с 
глаголом в Conditionnel. - 4 часа. 

9.Значение и времена Subjonctif Subjonctif в уступительных конструкциях: qui que..., quoi que 
quel que..., ou que... и т.д. Конструкции с глаголом в Subjonctif. - 4 часа. 
10. Причастие настоящего времени; причастие прошедшего времени; деепричастие; сложное 

причастие прошедшего времени. Абсолютный причастный оборот. - 4 часа. 
 

Практический блок 3. Чтение и перевод оригинальной литературы по научным специ-

альностям – 46 часов. 

План: 

1. Подбор аутентичной литературы по специальности. – 8 часов. 
2. Выполнение норм по чтению и переводу (до 5 тыс. п/з в неделю). – 20 часов. 

3. Изучение специальных и общенаучных терминов, работа по составлению индивидуально-
го терминологического словаря. – 6 часов. 
4. Выполнение заданий по освоению различных видов чтения (ознакомительное, просмотро-

вое, изучающее и др.). – 6 часов. 
5. Аннотирование и реферирование специальной литературы. – 6 часов. 

 

Практический блок 4. Развитие навыков устной речи – 16 часов. 

План: 

Развитие навыков устной речи по темам: 
1) Моя профессиональная и будущая биография. – 2 часа. 

2) Научные исследования – 4 часа. 

3) Наука в европейских странах – 4 часа. 

4) Участие в научных конференциях – 2 часа. 

5) Научная зарубежная поездка – 2 часа. 
6) Моя научная работа – 2 часа. 

 

 

САМОСТОЯТЕЛЬНАЯ РАБОТА ОБУЧАЮЩИХСЯ 

 

Самостоятельная работа реализуется в форме их подготовки к текущим занятиям, обеспечи-

вающей активное участие в обсуждении текущих проблем на практических занятиях, в фор-
ме выполнения переводов аутентичных текстов на иностранном языке, в поиске дополн и-
тельной информации и презентации её в аудитории.  



Для реализации самостоятельной работы аспиранты обеспечиваются информационными ис-
точниками, консультациями и возможностью выбора индивидуальной образовательной стра-

тегии. 
Формой контроля самостоятельной работы являются устный опрос, проверка подготовлен-
ных аннотаций реферируемых текстов, проверка выполнения упражнений, направленных на 

развитие перцептивных и продуктивных навыков, составление терминологических словарей.  
 

Виды самостоятельной работы: Се-

местр 

Количество 

часов 

1. Прослушивание аудиотекстов и последующее выполнение 
заданий на закрепление фонетических навыков. Подготовка к 
практическим занятиям. 

1 4 

2. Освоение теоретического практического грамматического 
материала, включенного в программу курса. Выполнение до-
машних заданий в виде упражнений по разделам грамматики. 

Усвоение лексического минимума - примерно 100 употреби-
тельных фразеологических сочетаний и наиболее частотную 

лексику, характерных для ситуаций делового общения, обще-
принятых сокращений, условных обозначений, символов и 
формул по медицинской и фармацевтической специальности. 

Подготовка к практическим занятиям. 

1 20 

3. Работа с монографической и периодической литературой 
научного характера, издаваемой в зарубежных странах по 

своей узкой специальности  500-600 тысяч печатных знаков, 
т.е. 180-200 страниц. Работа с Интернет-ресурсами. 

2 10 

4. Усвоение лексического минимума - примерно 5500  лекси-
ческих единиц медицинской и фармацевтической специально-

сти (включая 500-550 терминов по профилирующей специ-
альности) 

2 5 

5. Составление аннотаций по прочитанным статьям по узкой 

специальности 

2 8 

6. Поиск необходимой литературы по теме исследования на 
иностранном языке 

2 5 

7. Подготовка презентаций и сообщений для выступлений по 

предложенным темам. Письменная и устная презентация до-
кладов по теме исследования с использованием фраз, харак-
терных для речевого этикета. 

2 14 

                                                Общая трудоёмкость  66 часов 

 

МАТРИЦА ФОРМИРУЕМЫХ КОМПЕТЕНЦИЙ 

 

Компетенция Содержание компетенции Иностранный язык 

УК-3 Готовность участвовать в работе российских и 

международных исследовательских коллекти-
вов по решению научных и научно-

образовательных задач 

+ 

УК-4 Готовность использовать современные методы 
и технологии научной коммуникации на госу-

дарственном и иностранном языках 

+ 

ОПК-3 Способность и готовность к анализу, обобще-
нию и публичному представлению результатов 
выполненных научных исследований 

+ 

   

 



ФОНД ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ ПО ДИСЦИПЛИНЕ 

 

ФОРМА ПРОМЕЖУТОЧНОЙ АТТЕСТАЦИИ 

 
1. ЗАЧЕТ 

На данном этапе аспирант выполняет письменный перевод научного текста по специально-
сти с иностранного языка на русский в объеме 15000 печатных знаков. Обязательно прилага-

ется оригинал переведенного текста на иностранном языке. Структура перевода следующая: 
титульный лист, текст перевода, список использованной литературы на иностранном языке, 
подпись автора (см. Приложение 1-ИЯ.). К переводу также прилагается терминологический 

словарь, объемом - 300 лексических единиц. Словарь включает новую специальную лексику 
и термины из прочитанной оригинальной литературы по специальности. В конце словаря 

ставятся подпись составителя, словарь может быть представлен в одной папке с переводом 
(см. Приложение 2-ИЯ). Выполнение письменного перевода является условием допуска к 
сдаче кандидатского экзамена. Качество перевода оценивается по зачетной системе. Все ма-

териалы первого этапа сдаются в экзаменационную комиссию за месяц до проведения экза-
мена. 

 

 

2. КАНДИДАТСКИЙ ЭКЗАМЕН 

 

СОДЕРЖАНИЕ КАНДИДАТСКОГО ЭКЗАМЕНА  

ПО ИНОСТРАННОМУ ЯЗЫКУ 

На кандидатском экзамене аспирант (соискатель) должен продемонстрировать умение поль-
зоваться иностранным языком как средством профессионального общения в научной сфере. 

Аспирант должен владеть орфографической, орфоэпической, лексической и грамматической 
нормами изучаемого языка и правильно использовать их во всех видах речевой коммуника-
ции, в научной сфере в форме устного и письменного общения. 

Говорение 

На кандидатском экзамене аспирант должен продемонстрировать владение подготовленной 

монологической речью, а также неподготовленной монологической и диалогической речью в 
ситуации официального общения. Оценивается содержательность, адекватная реализация 
коммуникативного намерения, логичность, связность, смысловая и структурная завершен-

ность, нормативность высказывания. 
Чтение и перевод 

Аспирант должен продемонстрировать на экзамене умение читать оригинальную литературу 
по специальности, опираясь на изученный материал, фоновые страноведческие и профессио-
нальные знания, навыки языковой и контекстуальной догадки  

Письменный перевод научного текста по специальности оценивается с учетом точности 
перевода лексических и грамматических сложностей, соблюдения адекватности перевода, то 

есть отсутствия смысловых искажений, соответствия норме и узусу языка перевода, включая 
употребление терминов. Навыки поискового и просмотрового чтения оцениваются при отве-
те на 2-ой вопрос экзаменационного билета. Перед экзаменуемыми ставится задача - в тече-

ние короткого времени определить круг рассматриваемых в тексте вопросов и выявить ос-
новные положения автора. Оценивается также объем и правильность извлеченной информа-

ции. 
 

СОДЕРЖАНИЕ КАНДИДАТСКОГО ЭКЗАМЕНА  

ПО ИНОСТРАННОМУ ЯЗЫКУ 

 

Кандидатский экзамен проводится устно и включает в себя три задания: 
1. Изучающее чтение и письменный перевод со словарем аутентичного иностранного текста 
по специальности на русский язык. Аспирант должен продемонстрировать умение читать 

оригинальную литературу по специальности, опираясь на изученный языковой материал, 



фоновые страноведческие и профессиональные знания, навыки языковой и контекстуальной 
догадки. Оценивается умение максимально точно и адекватно извлекать основную информа-

цию, содержащуюся в тексте, проводить обобщение и анализ основных положений предъяв-
ленного научного текста для перевода. Объем текста 2500 п/з. Время выполнения работы - 45 
-  60 мин. Форма проверки - чтение части текста вслух, проверка подготовленного перевода. 

2. Устное реферирование оригинального иностранного текста по специальности объемом -
1500 п/з. Форма проверки - передача краткого содержания текста на русском языке. Оцени-

вается умение в течение короткого периода времени определить круг рассматриваемых в 
тексте вопросов и выявить основные положения автора. 
3. Собеседование на иностранном языке по проблемам научной работы аспиранта.  

Материалы для первого и второго заданий устного экзамена подбираются специалистами по 
профилю принимаемого экзамена за 2-3 недели до его проведения и должны соответствовать 

тематике прочитанной аспирантами аутентичной литературы по специальности и научно-
профессиональным интересам экзаменуемого. Оценивается содержательность, адекватная 
реализация коммуникативных намерений, логичность, связность, смысловая и структурная 

завершенность, нормативность высказываний. 
 

Уровень знаний обучающегося оценивается на «отлично», «хорошо», «удовлетворительно», 
«неудовлетворительно». 



КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ ПЕРЕВОДА: 

 

 Критерии  Баллы 

  1-3 4-5 6-7 8-9 10 

1 Содержательная 
идентичность текста 
перевода 

Неэквивалентная пе-
редача смысла: ошиб-
ки представляют со-

бой грубое искажение 
содержания оригина-

ла. 

Неэквивалентная 
передача смысла: 
ошибки представ-

ляют собой искаже-
ние содержания ори-

гинала. 

Неточность передачи 
смысла: ошибки при-
водят к неточной пере-

даче смысла оригинала, 
но не искажают его 

полностью. 

Погрешности перево-
да: погрешности пе-
ревода не нарушают 

общего смысла ори-
гинала. 

Эквивалентный пере-
вод: содержательная 
идентичность текста 

перевода 

2 Лексические аспек-

ты перевода 

Использование экви-

валентов менее чем 
для 30% текста 

Использование эк-

вивалентов для пе-
ревода 40-50 % тек-
ста 

Использование эквива-

лентов для перевода 
60- 70% текста 

Использование экви-

валентов для перево-
да 80-90% текста 

Использование эквива-

лентов для перевода 
100% текста 

3 Грамматические ас-
пекты перевода 

Использование грам-
матических эквива-

лентов менее чем для 
30% текста 

Использование 
грамматических эк-

вивалентов для 40-
50% текста 

Использование грам-
матических эквивален-

тов для 60-70% текста 

Погрешности в пере-
воде основных грам-

матических кон-
струкций, характер-

ных для научного 
стиля речи 

Эквивалентный пере-
вод с использованием 

основных грамматиче-
ских конструкций, ха-

рактерных для научно-
го стиля речи 

4 Соблюдение языко-

вых норм и правил 
языка перевода: сти-
листическая иден-

тичность текста пе-
ревода 

Соблюдение языко-

вых норм и правил 
языка перевода менее 
чем для 30% текста 

Соблюдение языко-

вых норм и правил 
языка перевода для 
40-50% текста 

Соблюдение языковых 

норм и правил языка 
перевода для 60-70% 
текста 

Соблюдение языко-

вых норм и правил 
языка перевода для 
80-90 % текста 

Соблюдение языковых 

норм и правил языка 
перевода научного тек-
ста 

 

- оценка «зачет» выставляется обучающемуся при количестве баллов от 6 до 10; 
- оценка «не зачет» выставляется обучающемуся при количестве баллов менее 6. 



КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ ОТВЕТА НА КАНДИДАТСКОМ ЭКЗАМЕНЕ 

 

     Для получения положительной оценки обучающемуся необходимо продемонстрировать 
такой уровень владения каждым из четырех основных видов иноязычной речевой деятельно-
сти (понимание со слуха, устная речь, чтение и письмо), который обеспечивает успешное  

устное и письменное общение в наиболее распространенных профессионально-деловых си-
туациях.   

 
Оценка «отлично» выставляется в случае свободного владения обучающимся устной и 
письменной рецептивной и продуктивной иноязычной речью, в процессе которой обучаю-

щийся не допускает серьезных грамматических, лексических и стилистических ошибок, а 
также оперирует полным набором лексико-грамматических и культурно-прагматических 

средств. 
Оценка «хорошо» выставляется при достаточно высокой степени владения всеми формами 
устной и письменной иноязычной речи, в процессе которой обучающийся допускает н е-

большое количество лексических, грамматических, стилистических ошибок, однако ошибки, 
как правило, не приводят к сбоям в процессе общения.  

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающимся, продемонстрировавшим по-
средственное владение большинством умений иноязычной речи. 
Оценкой «неудовлетворительно» оценивается такое состояние основных умений иноязыч-

ной речевой деятельности обучающегося, которое не позволяет ему осуществлять коммуни-
кацию на иностранном языке в наиболее типичных ситуациях профессионального и/или бы-
тового общения, а именно: 

- неумение понять (пользуясь словарем) текст по специальности в объеме и в течение време-
ни, предусмотренного требованиями экзамена (в письменном переводе искажена половина 

или более содержания текста, при устном переводе звучат бессмысленные или не соответ-
ствующие содержанию прочитанного фразы, предложения); 
- неумение по прошествии нормативного времени подготовки выразить в устной форме об-

щее содержание текста (пересказ не отражает или искажает более половины фактов прочи-
танного текста, обучающийся отказывается от пересказа); 

- неумение обучающегося адекватно реагировать на иностранном языке на обращенную к 
нему иноязычную речь, связанную с обсуждением предусмотренных программой професси-
ональных тем. 

 
 

УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ 

 

Английский язык 

Основная литература: 

1. Палютина, З. Р. Английский язык для аспирантов медицинских вузов : учебное пособие / 

З. Р. Палютина ; ГБОУ ВПО "БГМУ" МЗ РФ. - Уфа : Изд-во ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава 
России, 2013. - 140 с.  
2. Английский язык для медиков = English for medical students : учебное пособие [с аудио-

диском], рек. для преподавания англ. языка студентам-медикам и для последипломного об-
разования врачей ред.-изд. об-нием Филолог. фак-та СПбГУ и Межвуз. ред.-изд. советом 

Санкт-Петербурга по мед. литературе / Л. П. Чурилов [и др.]. - СПб. : ЭЛБИ-СПб, 2012. - 311 
с.  
3. Английский язык для медиков [Электронный ресурс] = English for medical students : 

[аудиодиск, приложение к учебному пособию] / Л. П. Чурилов [и др.]. - Электрон. текстовые 
дан. - СПб. : ЭЛБИ-СПб, 2012. - 1 эл. опт. диск (CD-DA).  

4. Английский язык для медиков = English for medical students : учебное пособие [с аудио-
диском], рек. для преподавания англ. языка студентам-медикам и для последипломного об-
разования врачей ред.-изд. об-нием Филолог. фак-та СПбГУ и Межвуз. ред.-изд. советом 



Санкт-Петербурга по мед. литературе / Л. П. Чурилов [и др.]. - СПб. : ЭЛБИ-СПб, 2012. - 311 
с.  

5. Английский язык для медиков [Электронный ресурс] = English for medical students : 
[аудиодиск, приложение к учебному пособию] / Л. П. Чурилов [и др.]. - Электрон. текстовые 
дан. - СПб. : ЭЛБИ-СПб, 2012. - 1 эл. опт. диск (CD-DA).  

6. Афанасова, В. В. Английский язык для медицинских специальностей = English for Medical 
Students : учебное пособие, рек. науч.-метод. советом по иностранным языкам для студентов 

высш. учеб. заведений, обучающихся по спец. "Лечебное дело" / В. В. Афанасова, Д. О. Дол-
тмурзиев, Т. Л. Черезова. - М. : AcademiA, 2005. - 217 с. - (Высшее профессиональное обра-
зование. Медицина).  

7. Практикум устной речи по английскому языку : брошюра / Башкирский гос. мед. ун -т 
(Уфа) ; [сост. О. Н.Гордеева]. - Уфа : Изд-во БГМУ, 2005. - 23 с. 

 
  
Дополнительная литература:  

1. Берзегова, Л. Ю. Классификация болезней. Симптомы и лечение = Different types of dis-
ease. Symtoms and treatments : учебное пособие по английскому языку [на англ. яз.], рек. 

УМО по мед. и фармац. образованию вузов России для студентов, обучающихся по специ-
альности 040100 - Лечебное дело / Л. Ю. Берзегова. - М. : Гэотар Медиа, 2008. - 320 с. 
2. Муравейская, М. С. Английский язык для медиков : учеб. пособие для студ., аспирантов, 

врачей и научных сотрудников / М. С. Муравейская, Л. К. Орлова. - 9-е изд. - М. : Флинта ; 
М. : Наука, 2009. - 383,[1] с. 
3. Acklam, R. Total english : student's book / R. Acklam, A. Crace. - 4th ed. - [s. l.] : Pearson, 2007. 

Перевод заглавия:  Английский язык: книга для студентов.  
4. Doff, A. Language in Use. Курс английского языка из Кембриджа [Электронный ресурс] : 

полный курс. 3 уровня на 3 CD-ROM / A. Doff. - Электрон. прикладная прогр. : Cambridge 
University Press ; М. : Новый Диск, [2007]. - 3 эл. опт. диск (CD-ROM). 
5. Потапов, А. А. Краткий англо-русский медицинский словарь : справочное издание / А. А. 

Потапов. - Ростов н/Д : Феникс, 2015. - 172,[1] с. 
6. Dorland's illustrated medical dictionary : словарь / comp. W. A. Newman  Dorland. - 30th ed. - 

Philadelphia : Saunders, 2003. Перевод заглавия:  Иллюстрированный медицинский словарь 
Дорланда.  
7. Longman Basic english dictionary : Learning english is easier than you think. - Fourteenth im-

pression. - [s. l.] : Pearson Education Limited, 2007. - 431 с.  
8. Pocket Oxford Latin Dictionary : словарь / ed. J.  Morwood. - 3th ed. - Oxford : Oxford Univer-

sity Press, 2005. Перевод заглавия:  Карманный Оксфордский словарь: латинско-английский 
и англо-латинский.  
9. Акжигитов, Г. Н. Англо-русский медико-биологический словарь сокращений = English-

Russian Dictionary of Medical and Biological Abbreviations : Ок. 25000 терминов / Г. Н. Акжи-
гитов, Р. Г. Акжигитов. - М. : Наука, 2001. - 426 с. 

10. Акжигитов, Гайяс Насибуллович. Большой англо-русский медицинский словарь = 
Comprehensive english-russian medical dictionary : учебно-справочное издание : ок. 100000 
терминов / Г. Н. Акжигитов, Р. Г. Акжигитов. - 2-е изд. - М. : АстраЗенека, 2007. - 1247 с. 

11. Англо-русский и русско-английский словарь : словарь / под ред. К. Ф. Седова; сост.: А. В. 
Баннова, Ю. В. Кац, М. А.Трофимова. - М. : БАО-Пресс, 2008. - 1022с.  

12. Англо-русский кардиологический словарь : учебное пособие, рек. УМО по мед. и фар-
мац. образованию вузов России для системы послевуз. проф. образования врачей / Л. Ю. 
Берзегова [и др.] ; под ред. Л. С. Рудинской. - М. : Гэотар Медиа, 2009. - 176 с. 

13. Англо-русский медицинский словарь : справочное издание / под ред. : И. Ю. Маркови-
ной, Э. Г. Улумбекова. - М. : Гэотар Медиа, 2010. - 496 с. 

14. Англо-русский медицинский словарь : словарь / ред.: И. Ю. Марковина, Э. Г. Улумбеков. 
- М. : ГЭОТАР-МЕДИА, 2013. - 496 с. 
 

 



Базы данных, информационно-справочные материалы, поисковые системы: 

http://www.englishforum.com  

http://alemeln.narod.ru  
http://eleaston.com  
http://lessons.ru  

http://www.bbc.co.uk  
http://grammar.ccc.comnet.edu/grammar/index.htm  

http://www.esl-lab.com/index.htm  
http://www.ucl.ac.uk/internet-grammar/home.htm  
www.macmillanpracticeonline.com  

www.businessenglishonline.net  
www.macmillandictionaries.com  

 
Немецкий язык 

Основная литература: 

1. Кондратьева, В. А. Немецкий язык для студентов-медиков : учебник, рек. УМО по мед. и 
фармац. образованию вузов России для студентов мед. вузов / В. А. Кондратьева, Л. Н. Гри-

горьева. - 2-е изд., испр. - М. : ГЭОТАР-МЕДИА, 2012. - 391 с. 
2. Некрасова Т. А. Курс немецкого языка : учебник для студ. фармац. фак. / Т. А. Некрасова, 
В. И. Клинг. - Барнаул : Б. и., 2002. - 361 с. 

3. Учебное пособие по немецкому языку для студентов, обучающихся по специальности  
Фармация : учебно- методическое пособие / Башк. гос. мед. ун-т ; сост.: А. П. Майоров, И. Б. 
Лермонтова. - Уфа : Изд-во БГМУ, 2007. - 202 с. 

4. Кондратьева, В. А. Немецкий язык для медиков. Повышенный уровень профессионального 
общения в устной и письменных формах [Электронный ресурс] : учебник / В. А. Кондратье-

ва, О. А. Зубанова. - Электрон. текстовые дан. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2002. - 256 с. – Режим 
доступа:http://www.studmedlib.ru/book/ISBN5923102218.html 

 

Дополнительная литература: 

1. Некрасова Т. А. Курс немецкого языка : учебник для студ. фармац. фак. / Т. А. Некрасова, 

В. И. Клинг. - Барнаул : Б. и., 2002. - 361 с. 
2. Немецко-русский и русско-немецкий словарь : 40000 выражений и словосочетаний / под 
общ. ред. В. В. Агафонова ; авт.-сост. О. И. Пугачева. - М. : АСТ-ПРЕСС, 2000. - 704 с. 

3. Немецко-русский медицинский словарь = Deutsch-russisches Worterduch der Medizin : око-
ло 55 000 терминов / [А. Ю. Болотина, Е. Г. Ганюшина, В. И. Добровольский и др.]. - 2-е изд., 

стер. - М. : РУССО, 1996. - 814,[1] с. 
4. Немецко-русский, русско-немецкий грамматический словарь-справочник : 70000 слов и 
словосочетаний / сост. Л. И. Гольденберг. - М. : АСТ, 2009. - 512 с. 

5. Немецко-русский, русско-немецкий словарь : Свыше 40 тыс. слов и выражений / Под ред. 
И. Беме, В. Байкова. - СПб. : ООО "ПО Энергия" : Зенит, 2000. - 672 с. 

6. Новейший немецко-русский русско-немецкий словарь = Dasneueste deutsch-russische 
russisch-deuetsche worterbuch : 100000 слов / сост. П. Ф. Перепеченко. - Киев : "Арий" ; М. : 
ИКТЦ "ЛАДА", 2008. - 960 с. 

7. Новый немецко-русский, русско-немецкий словарь : 55000 слов : словарь. - Киев : Арий ; 
М. : ПолиграфРесурс, 2009. - 816 с. 

8. Русско-немецкий медицинский словарь-разговорник : 40 000 слов и словосочетаний по ос-
новным мед. спец. / В. И. Петров, В. С. Чупятова, М. В. Цветова, А. Ю. Болотина. - М. : Рус. 
яз., 2000. - 689 с. 

Базы данных, информационно-справочные материалы, поисковые системы: 

http://clark.colgate.edu/dhoffman/text/Grammatik.200/titelsei.htm 

http://www.anriintern.com/lesdeu/main_deu.htm  
http://www.grammade.ru  
http://germany.org.ua/deutsch.html.  

http://www.steinke- institut.com 

http://www.englishforum.com/
http://alemeln.narod.ru/
http://eleaston.com/
http://lessons.ru/
http://www.bbc.co.uk/
http://grammar.ccc.comnet.edu/grammar/index.htm
http://www.macmillanpracticeonline.com/
http://www.macmillandictionaries.com/
http://germany.org.ua/deutsch.html


Французский язык 
Основная литература: 

1. Алексеев, Г. П.      Французский язык: практикум по грамматике/ Г. П. Алексеев, Г. И. 
Скепская, А. Н. Тарасова. - М.: Высш. шк., 1990. - 160 с. - (Для институтов и факультетов 
иностранных языков). 

2. Французский язык: учебник для сред. проф. учеб. заведений/ М. Г. Дергунова, А. В. Пере-
пелица. - 6-е изд., испр. и доп.. - М.: Высш. шк., 2003. - 352 с. 

3. Французский язык: от чтения к речи: учеб. пособие/ С. А. Никитина, Г. П. Кузнецова. - М.: 
Высш. шк., 1991. - 160 с. 
Дополнительная литература: 

1. Французский язык: учебное пособие для студентов, обучающихся по спец. 060105 - "Сто-
матология" рек. УМО по мед. и фармац. образованию вузов России/ З. Я. Давидюк, С. Л. Ку-

таренкова, Л. Ю. Берзегова. - 2-е изд., перераб. и доп.. - М.: Гэотар Медиа, 2010. - 224 с. 
2. Французский язык для экономистов [Электронный ресурс]: учебное пособие/ З. Я. Дави-
дюк, С. Л. Кутаренкова, Л. Ю. Берзегова. - Электрон. текстовые дан.. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 

2009. - 128 с. 
3. Медицинский словарь: английский, русский, французский, немецкий, латинский, польский 

: словарь / под ред. Б. Злотницкого. - Варшава : Польское гос. мед. изд-во, 1971. - 1604 с. 
 

Базы данных, информационно-справочные материалы, поисковые системы: 

http://www.infrance.ru/francais/francais.html  
http://www.busuu.com  
http://francite.ru/  

http://www.multikulti.ru/French/  
http://omniglot.france  

http://www.infrance.ru/francais/francais.html  
http://www.FrancaisFacile.com 
http://www.frankguru.ru/feedback.html 

 

http://francite.ru/
http://www.multikulti.ru/French/
http://omniglot.france/
http://www.infrance.ru/francais/francais.html
http://www.francaisfacile.com/
http://www.frankguru.ru/feedback.html


РАБОЧАЯ ПРОГРАММА 

ДИСЦИПЛИНЫ «ИСТОРИЯ И ФИЛОСОФИЯ НАУКИ» 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «История и философия науки» разработана в соответствии с 

требованиями Федерального государственного образовательного стандарта к структуре ос-
новной профессиональной образовательной программы высшего образования (аспирантура) 

по направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина. 
1. Цель и задачи дисциплины: 

Целью освоения дисциплины «История и философия науки» является формирование у аспи-

ранта углубленных профессиональных знаний и умений по направлению подготовки 
30.06.01 Фундаментальная медицина. 

Задачами освоения дисциплины являются: 
- развитие инициативы, формирование умений и навыков самостоятельной научно-
исследовательской деятельности; 

- углубленное изучение методологических, историко-философских основ социальной фило-
софии; 

- совершенствование знаний по философии науки на современном этапе; 
2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Б1.В.ДВ.1 - Дисциплина «История и философия науки» относится к разделу Вариативная 

часть – дисциплины направленные на подготовку к сдаче кандидатского экзамена ОПОП ВО 
по направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина. 
3. Общая трудоемкость дисциплины составляет:  

– 4 зачетных единиц; 
– 144 академических часов. 

4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 

- коллоквиумы. 
Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к коллоквиумам; 
- подготовка к промежуточной аттестации; 
- подготовка к сдаче кандидатского экзамена; 

- работа с Интернет-ресурсами; 
- работа с отечественной и зарубежной литературой. 

5. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «История и философия науки»: реферат, кандидат-
ский экзамен. 

 

КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ 

дисциплины «История и философия науки» 

 

Ком-

петен
тен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды за-

нятий 

Оце-

ноч-
ные 
сред-

ства 

Универсальные компетенции: 

УК-1 Способность к критиче-
скому анализу и оценке 

современных научных до-
стижений, генерированию 
новых идей при решении 

исследовательских и прак-

Знать: основные этапы исто-
рического развития науки, 

специфику и основания поста-
новки проблем развития науки 
в XX-XXI вв. 

Лекции, 
практиче-

ские заня-
тия (кол-
локвиум)  

Рефе-
рат, 

канди
дидат
дат-

ский Уметь: критически анализи-



тических задач, в том чис-

ле в междисциплинарных 
областях 

ровать и оценивать современ-

ные научные достижения, ге-
нерировать новые идеи при 

решении исследовательских и 
практических задач, в том 
числе в междисциплинарных 

областях 

экза-

мен 
 

Владеть: общенаучными ком-
петенциями, необходимыми 

для осуществления научно-
исследовательской деятельно-
сти в рамках соответствующей 

научной специальности. 

УК-2 
 

 

способность проектиро-
вать и осуществлять ком-

плексные исследования, в 
том числе междисципли-

нарные, на основе целост-
ного системного научного 
мировоззрения с исполь-

зованием знаний в области 
истории и философии 
науки 

Знать: основные стратегии 
развития науки, основные 

проблемы исследования науки 
как социокультурного фено-

мена, ее функции, законы раз-
вития и функционирования, 
этические проблемы и аспек-

ты науки и научной деятель-
ности, современное состояние 
философско-

методологических исследова-
ний науки. 

Уметь: проектировать и осу-
ществлять комплексные ис-
следования, в том числе меж-

дисциплинарные, на основе 
целостного системного науч-

ного мировоззрения с исполь-
зованием знаний в области 
истории и философии науки 

Владеть: общенаучными ком-
петенциями, необходимыми 

для осуществления научно-
исследовательской деятельно-
сти в рамках соответствующей 

научной специальности. 

Лекции, 
практиче-

ские заня-
тия (кол-

локвиум)  

Рефе-
рат, 

канди
дидат

дат-
ский 
экза-

мен 
 

 

СТРУКТУРА ДИСЦИПЛИНЫ 

 
Учебно-тематический план дисциплины 

«История и философия науки» 

№ Наименование модулей (разделов) Формиру-
емые 
компетен-

ции 

Виды учебной работы (в 
академ. часах) 

Лекции Практи-
ческие 

занятия 

СР 

1-й семестр 

1. История науки. Единство истории и 
философии науки. Наука в глобальном 

развитии цивилизации. Основные ста-
дии эволюции науки. Философия науки 

УК-1,2 5 5 5 



– взгляд в будущее. 

2. История науки. Структура научного 

познания и знания. Динамика науки как 
процесс порождения нового знания. 

Научные традиции и научные револю-
ции. 

УК-1,2 5 5 5 

3. История науки. Особенности совре-

менного этапа развития науки. Наука 
как социальный институт 

УК - 1,2 5 5 5 

4. История науки. Медицина как наука. 
Философские категории и понятия ме-

дицины. Системный подход в медици-
ны. 

УК-1,2 11 11 5 

 Итоги 1-й семестр:  26 26 20 

2-й семестр 

5. История науки. Философское учение о 

сознании. Гносеологическое проблемы 
медицины. Рационализм и научность 

медицинского знания. 

УК-1,2 12 12 10 

6. История науки. Проблемы нормы, здо-
ровья и болезни. Морально-
нравственные проблемы в медицине 

УК-1,2 12 12 10 

 Итого 2-ой семестр:  24 24 20 

 Кандидатский экзамен   4 

 Итого: 144 50 50 40 

 

 

Программа кандидатского экзамена по дисциплине  

«История и философия науки» 

В основу настоящей Программы положены следующие дисциплины: история медицины, 

всеобщая история; история России; философия; основные медико-биологические и клиниче-
ские дисциплины. 

 

Содержание дисциплины «История медицины» 

1. Первобытное общество. Врачевание в первобытном обществе. 

Периодизация и хронология всемирной истории медицины. История медицины как часть 
культуры и истории человечества. Философия и медицина. Источники изучения истории ме-
дицины. 

Характеристика первобытной эры. Периодизация и хронология первобытного врачевания. 
Источники информации о болезнях первобытного человека и врачевания в первобытную эру. 

1.1. Становление первобытного общества и первобытного врачевания 

(свыше 2 млн. лет назад – ок. 40 тыс. лет назад) 
Современные представления о происхождении человека. Прародина человечества: гипо-

тезы моногенизма и полигенизма. Антропогенез и социогенез.  
Эпоха праобщины (первобытное человеческое стадо). Зарождение коллективного враче-

вания и гигиенических навыков. Природные лечебные средства. Развитие абстрактного 
мышления и речи (поздние палеоантропы). Первые погребения умерших (ок. 65-40 тыс. лет 
назад) о лекарственном врачевании. Зачатки идеологических (религиозных) представлений.  

1.2. Врачевание в период зрелости первобытного общества. 

(ок.40 тыс. лет назад X-V тысячелетия до н.э.) 

Завершение антропогенеза; формирование человека современного вида – Homo sapiens 
(неоантроп). Расширение ойкумены. Расогенез. 

Эпоха первобытной общины. Матрилинейный род. 



Ранняя родовая община охотников, собирателей и рыболовов (ок.40тыс. лет назад – ок. 
VII тысячелетия до н.э.). Представления о здоровье, болезнях и их лечении как результат ра-

циональных и превратных представлений об окружающем мире. Рациональные приемы вра-
чевания, зарождение культов, религиозных верований и лечебной магии. Переход от коллек-
тивного врачевания к знахарству. Трепанации черепов (с XII – X тысячелетий до н.э.). 

Поздняя родовая община земледельцев и скотоводов (мезолит, неолит). Коллективное 
врачевание и знахарство. Становление культовой практики. Антропоморфный тотемизм и 

представления о болезни. Гигиенические навыки.  
1.3. Врачевание в период разложения первобытного общества. 

(с X-V тысячелетий до н.э.) 

Эпоха классообразования. Зарождение частной собственности, классов и государства. 
Патриархат и матриархат – формы разложения первобытного общества. Культ предков и 

представления о здоровье и болезни. Появление профессиональных служителей культа вра-
чевания; сфера их деятельности. Расширение круга лекарственных средств и приемов эмпи-
рического врачевания.  

Роль народного врачевания в становлении национальных систем здравоохранения в раз-
вивающихся странах. Народное врачевание – одно из истоков традиционной и научной ме-

дицины. 
2. Древний мир. Врачевание в странах Древнего Востока. 

(IV тысячелетие до н.э. – середина V в. н.э.) 

Характеристика эпохи. Возникновение первых рабовладельческих цивилизаций: в Месо-
потамии и Египте (IV-III тысячелетия до н.э.), Индии (середина III тысячелетия до н.э.), Ки-
тае (II тысячелетие до н.э.), Восточном Средиземноморье (III – II тысячелетия до н.э.), Аме-

рике (I тысячелетие н.э.). 
Общие черты развития врачевания в странах древнего мира. 

2.1. Врачевание в странах древней Месопотамии 

(Шумер, Вавилония, Ассирия) (III тысячелетия до н.э – VII в. до н.э.) 
Историческое развитие региона: города – государства шумеров (с конца IV тысячелетия 

до н.э.), Вавилонское царство (XX-VI вв. до н.э.), Ассирийское царство (XV-VII вв. до н.э.). 
Источники информации о врачевании.  

2.1.1. Врачевание в Шумере 

(III тысячелетие до н.э.) 
Изобретение клинописи. Древнейшие тексты медицинского содержания (начало III тыся-

челетия до н.э.); их эмпирический характер. Мифология и врачевание. Достижения шумер-
ской цивилизации – основа и источник вавилоно-ассирийской культуры и врачевания.  

2.1.2. Врачевание в Вавилонии и Ассирии 

(II – середина I тысячелетия до н.э.) 
Эмпирические знания. Мифология и врачевание. Божества – покровители врачевания.  

Помещения для больных при храмах. Законы Хаммурапи (XVIII в. до н.э.) о правовом поло-
жении врачевателей. Врачебная этика. Передача врачебных знаний. Гигиенические тради-

ции. Санитарно-технические сооружения.  
2.2. Врачевание в древнем Египте  

(III-I тысячелетия до н.э.) 

Периодизация и хронология истории и врачевания древнего Египта.  
Источники информации и врачевании. Медицинские папирусы (папирус Э.Смита, ок. 

1550 г. до н.э.). 
Характерные черты древнеегипетской культуры. Заупокойный культ и бальзамирование 

умерших. Накопление знаний о строении человеческого тела. 

Естественнонаучные знания древних египтян. Представления о причинах болезней.  
2.3. Врачевание в древней Индии 

(III тысячелетие до н.э. – середина I тысячелетия н.э.). 
Периодизация и хронология истории и врачевания древней Индии.  
Источники информации о врачевании. 

Ведийский период (конец II – середина I тысячелетия до н.э., долина р. Ганг) 

/трепанации


Священные книги: "Ригведа", "Самаведа", "Яджурведа", "Атхарваведа" как источник све-
дений о болезнях. Философские учения (индуизм, брахманизм, йога, буддизм) и их влияние 

на представления о болезнях и врачевание. 
Классический период (вторая половина I тысячелетия до н.э. - IV в. н.э.). Религиозно-

философские системы и представления о здоровье и болезнях. Аюрведа - учение о долгой жиз-

ни. Вскрытие умерших. Лекарственное врачевание ("Чарака-самхита", датируется II в. н.э.). 
Высокое развитие оперативных методов лечения ("Сушрута-самхита", датируется IV в. н.э.) и 

родовспоможения. 
2.4. Врачевание в древнем Китае  

(середина II тысячелетия до н.э. - III в. н.э.) 

Периодизация и хронология истории и врачевания древнего Китая. Достижения древнеки-
тайской цивилизации. Источники информации о врачевании. 

Философские основы китайской традиционной медицины. Учения у-син и инь-ян; их влия-
ние на развитие представлений о здоровье, болезнях и их лечение. 

Методы обследования больного. Учение о пульсе. Традиционное врачевание чжэнь-цзин 

("Нэйцзин", III в. до н.э.). Лекарственное врачевание и оперативное лечение. БяньЦюэ (XI в. 
до н.э.), Ван Чун (I в.), Хуа То (II в.), Ван Шухэ (III в.). 

3. Медицина цивилизаций античного Средиземноморья 
(III тысячелетие до н.э. - V в. н.э.) 
3.1. Врачевание и медицина в древней Греции 

(III тысячелетие до н.э. - I в. н.э.) 
Роль древней Греции в истории мировой культуры и медицины. Периодизация и хроно-

логия. Источники информации о врачевании и медицине. 

Крито-микенский период (III-II тысячелетия до н.э.). Санитарно-технические сооружения 
цивилизаций на о. Крит (середина III тысячелетия до н.э.). 

Предполисный период (XI-IX вв. до н.э.). Поэма Гомера "Илиада" о врачевании времен 
Троянской войны (XII в. до н.э.) и последующего периода. Эмпирический характер врачевания. 

Полисный период (VIII-VI вв. до н.э.). Греческая мифология о врачевании; боги -

покровители врачевания. Первые асклепейоны (с VI в. до н.э.). Храмовое врачевание. Грече-
ская натурфилософия (VII в. до н.э.) и врачевание. Лечебницы. 

Классический период (V-1V вв. до н.э.). Формирование (к V в. до н.э.) двух философских 
направлений: естественнонаучного направления и объективного идеализма; их влияние на раз-
витие врачевания. Учение о четырех соках организма. Врачебные школы: кротонская, книд-

ская, косская. Их выдающиеся врачеватели. 
Жизнь и деятельность Гиппократа (ок. 460-370 гг. до н.э.). 

"Гиппократов сборник" - энциклопедия периода расцвета древнегреческого врачевания. 
История создания. Содержание основных работ сборника. 

"Гиппократов сборник" о врачебной этике. "Клятва". 

Эллинистический период (вторая половина IV в. до н.э. - середина I в. н.э.). Эллинистическая 
культура. Аристотель и его влияние на развитие медицины. Медицина в Царстве Птолемеев. 

Александрийский мусейон. Александрийское хранилище рукописей. Развитие описательной 
анатомии и хирургии Герофил (ок. 335-280 гг. до н.э.) и Эразистрат (ок. 300-240 гг. до н.э.). 
3.2. Медицина в древнем Риме 

(VIII в. до н.э. -476 г. н.э.) 
Периодизация и хронология истории и медицины древнего Рима. 

Источники информации о медицине. 
Царский период (VIII-VI вв. до н.э.). Народное (эмпирическое) врачевание. Отсутствие 

врачей-профессионалов. Сооружение клоак в г. Риме (VI в. до н.э.). 

Период республики (510-31 гг. до н.э.). Санитарное дело: "Законы XII таблиц" (ок. 450 гг. до 
н.э.), строительство акведуков (с IV в. до н.э.) и терм (с III в. до н.э.). Появление врачей-

профессионалов: врачи-рабы, врачи-отпущенники, свободные врачи. Элементы государствен-
ной регламентации врачебной деятельности и медицинского дела. Философские основы меди-
цины древнего Рима. Развитие материалистического направления. Асклепиада из Вифинии 

(128-56 гг. до н.э.). Тит Лукреций Кар (ок. 98-55 гг. до н.э.) «О причинах болезней». 



Период империи (31 г. до н.э. - 476 г. н.э.). Становление профессиональной армии и военной 
медицины; валетудинарии. Развитие медицинского дела Архиатры (с I-IV вв.). Государствен-

ные и частные врачебные школы. 
Развитие энциклопедического знания: Авл Корнелий Цельс (I в. до н.э. - I в. н.э.) и его труд 

"О медицине" в 8 книгах, Плиний Старший (I в. н.э.) и его труд "Естественная история" в 37 

книгах, Диоскорид Педаний из Киликии (I в. н.э.) и его труд "О лекарственных средствах" 
Соран из Эфеса (II в. н.э.). 

Становление христианства; его влияние на развитие медицины. 
Гален из Пергама (ок. 129-199). Его труд "О назначении частей человеческого тела". Дуализм 

учения Галена. Галенизм. 

4. Средние века. Медицина раннего (V-X вв.) и классического (XI-XV вв.) Средневе-

ковья 

4.1. Медицина в Византийской империи 

(395-1453 гг.) 
Периодизация и хронология истории средних веков. 

Истоки и особенности византийской медицины. Санитарно-технические сооружения. Визан-
тийская наука и религия. Сохранение традиций античной медицины. Энциклопедические 

своды "Врачебное собрание" и "Обозрение" Орибасия из Пергама (325-403); "Медицинский 
сборник в 7-и книгах" Павла с о. Эгина (625-690). Больничное дело. Образование и медицина. 
4.2. Медицина в Древнерусском государстве (IX-XIV вв.) 

Истоки культуры и медицины Древней (Киевской) Руси. 
Русская народная медицина до и после принятия христианства. Костоправы, резалники, 

кровопуски, зубоволоки. Древнерусские лечебники и травники. 

Принятие христианства (988 г.). Монастырские лечебницы и лечецы (XI в.). «Русская прав-
да» (1054). "Шестодневы". "Изборник Святослава" (1073, 1076). 

Санитарное дело. Русская баня в лечении и профилактике болезней. Эпидемии поваль-
ных болезней и меры их пресечения. 

Татаро-монгольское иго (1240-1480) Кирилло-Белозерский монастырь - центр русской 

медицины.  
4.3. Медицина в арабоязычных халифатах (VII-XI вв.) 

Возникновение (622) и распространение ислама. 
Истоки арабоязычной культуры и медицины. Переводы на арабский язык медицинских 

сочинений. Создание библиотек, аптек (с 754 г.), больниц (ок. 800 г.), медицинских школ при 

них. "Дома мудрости" (Daral-Hikma) и "Общества просвещенных". Ислам и медицина. Алхи-
мия и медицина. 

Абу Бакр ар-Рази (Rhazes, 850-923, Багдад); его труды "Всеобъемлющая книга" и "Об оспе и 
кори". Абу-л-Касим аз-Захрави (Abulcasis, ок. 936-1013, Кордова); его "Трактат о хирургии и 
инструментах". Учение о глазных болезнях. 

Представления о кровообращении: Ибн ан-Нафис (XIII в., Дамаск). 
4.4. Медицина народов Средней Азии 

(Х-ХII вв.) 

Становление независимых национальных государств. Развитие наук. "Дома знаний". Биб-
лиотеки. Больницы Врачебные школы. 

Абу Али ибн Сина (Avicenna, 980-1037). Его труд "Канон медицины" в 5 томах, 1020 г.). 
4.5. Медицина в государствах Юго-Восточной Азии 

(IV-XVII вв.) 
Средневековый Китай. Развитие традиционного врачевания (чжэнь-цзю, пульсовая диа-

гностика, предупреждение болезней). Создание первых государственных школ традицион-

ной медицины (с конца VI в.). Первые иллюстрированные трактаты по традиционной китай-
ской медицине (VI в., Сунь Сымяо). Первые бронзовые фигуры для обучения (1027 г., Ван 

Вейи). Классические трактаты о лекарственных средствах: "Тысяча золотых прописей" Сунь 
Сымяо (581 - 682) и "Великий травник" Ли Шичжэня (1518-1593). 



Тибетская медицина: становление (VII в.) и развитие. Канон тибетской медицины "Чжуд-
ши" (VII в.), комментарии к нему - "Вайдурья-онбо" (1688-1689). "Атлас тибетской медицины" 

(конец XVII в.). 
4.6. Медицина в Западной Европе в периоды раннего (V-X вв.) и классического (XI-

XV вв.) Средневековья 

Истоки западноевропейской медицины. Схоластика и медицина. Галенизм.  
Медицинское образование. Медицинская школа в Салерно (IX в.). Арнольд из Виллано-

вы (1235-1311); его труд "Салернский кодекс здоровья". 
Светские и католические университеты. Начало ниспровержения схоластики. Роджер Бэкон 

(1215-1294). Учебник анатомии Мондино де Луччи (1316, Болонья). "Большая хирургия" Ги 

де Шолиака (XIV в., Париж). 
Низкое санитарное состояние городов. Эпидемии (проказа, чума, оспа). «Черная смерть» 

1346-1348 гг. Начала санитарной организации. 
5. Медицина периода позднего Средневековья (XV-XVII вв.) 
5.1. Медицина в Западной Европе в эпоху Возрождения 

Характеристика эпохи. Зарождение капитализма. 
Гуманизм - идейное содержание культуры Возрождения. Главные черты естествознания 

эпохи Возрождения. Опытный метод в науке. Изобретение книгопечатания (середина XV в.). 
Передовые научные центры. Медицинское образование. Падуанский университет (Италия). 
Медицина и искусство. 

Становление анатомии как науки. Леонардо да Винчи (1452-1519). Андреас Везалий (1514-
1564) и его труд "О строении человеческого тела". Золотой век" анатомии: Р. Коломбо, И. Фаб-
риций, Б. Евстахий, Г. Фаллопий. 

Становление физиологии как науки. Френсис Бэкон (1561-1626). Предпосылки создания 
теории кровообращения. Мигель Сервет (1509-1553). Уильям Гарвей (1578-1657) и его труд 

"Анатомическое исследование о движении сердца и крови у животных". М. Мальпиги, 1661. 
Ятрофизика и ятромеханика: С. Санторио (1561-1636), Р. Декарт (1596-1650), Дж. Борелли 
(1608-1679). 

Развитие клинической медицины. Ятрохимия: Парацельс (1493-1541), Г. Агрикола (1494-
1555). Аптеки и аптечное дело. Обучение у постели больного. 

Эпидемии (сифилис, английская потовая горячка, сыпной тиф). Джироламо Фракасторо 
(1478-1553) и его учение о заразных болезнях(1546). 

Развитие хирургии. Раздельное развитие медицины и хирургии. Цеховая организация хирур-

гов-ремесленников. Амбруаз Паре (1510-1590); его вклад в развитие военной хирургии, ортопе-
дии, акушерства. 

5.2. Медицина народов Американского континента 

 до и после конкисты 

История открытия (1492) и завоевания Америки европейцами. Источники информации. 

Достижения великих цивилизаций Америки. 
Культура майя (с I тысячелетия до н.э.). Изобретение иероглифической письменности. Лекар-

ственное врачевание. Религиозные воззрения и врачевание. Традиционные обряды, связанные с 
врачеванием. Гигиенические традиции. 

Государство ацтеков (XIV-XVI вв.). Религиозные жертвоприношения и врачевание. Лекар-

ственные сады и огороды. Родовспоможение. Гигиена. Зачатки государственной организации 
медицинского дела. Больницы, приюты. 

Империя инков (XIV-XVI вв.). Бальзамирование умерших. Высокое развитие оперативного 
лечения. Трепанация черепа. Организация медицинского дела. 

Гибель цивилизаций доколумбовой Америки. Взаимные влияния Старого и Нового Света в 

области медицины и организации медицинского дела. 
5.3. Медицина в Московском государстве (XV-XVII вв.) 

Объединение русских земель в Московское государство. 
Рукописные медицинские памятники XVI-XVII вв.: травники и лечебники. 
Первые аптеки (1581, 1672) и аптекарские огороды. Аптекарский приказ (ок. 1620) и зарож-

дение элементов государственной медицины. Первая лекарская школа при Аптекарском 



приказе (1654). Организация медицинской службы в войсках. Борьба с эпидемиями в Мос-
ковском государстве. Санитарные кордоны. 

Подготовка российских лекарей. Первые доктора медицины из «прирожденных россиян» 
(Георгий из Дрогобыча, 1476; Франциск Скорина, 1512; Петр Посников, 1696). 

6. Новое время. Медико-биологическое направление нового времени 

Характеристика эпохи (1640-1918). 
Великие естественнонаучные открытия конца XVIII - XIX в. и их влияние на развитие меди-

цины. Интернациональный характер развития наук в новой истории. Дифференциация меди-
цинских дисциплин. 

6.1. Нормальная анатомия 

Внедрение анатомических вскрытий в преподавание медицины. Учебники анатомии (Г. 
Бидлоо, С. Бланкардт). Ф. Рюйш (1638-1731, Голландия).  

Россия. Начало анатомических вскрытий в России. Основание Кунсткамеры (1717). Первый 
отечественный атлас анатомии (М.И. Шеин, 1744). П.А. Загорский (1764-1846) и его труд «Со-
кращенная анатомия» в двух томах. Вклад И.В. Буяльского (1789-1866) и НИ. Пирогова 

(1810-1881) в развитие анатомии. Д.Н.Зернов (1834-1917) и изучение анатомии ЦНС. П.Ф. 
Лесгафт (1838-1909) и становление отечественной науки о физическом воспитании. 

Дифференциация анатомии (гистология, эмбриология, антропология). 
Становление эмбриологии (К.Ф. Вольф, 1733-1794; К. Бэр, 1792-1876). 
a. Общая патология (патологическая анатомия и патологическая физиология) 

Макроскопический период. Зарождение патологической анатомии. Дж.Б. Морганьи (1682-
1771, Италия) - органопатология. М.Ф.К. Биша (1771-1802, Франция) - классификация тканей 
и тканевая патология. 

Микроскопический период. Гуморализм К. Рокитанского (1804-1876, Австрия). Целлюляр-
ная патология Р. Вирхова (1821-1902, Германия). 

Экспериментальная медицина и функциональное направление в патологии.  
Россия. А.И.Полунин (1820-1888) - основатель первой в России патологоанатомической 

школы. В.В. Пашутин (1845-1901) и становление патологической физиологии как науки. 

6.3. Микробиология 

Эмпирический период (до Л.Пастера). 

История микроскопа. Опыты А. ван Левенгук (1632-1723, Голландия). 
Открытие вакцины против оспы: Э. Дженнер (1796, Англия). Вакцинация.  
Экспериментальный период. Дифференциация микробиологии. 

Л. Пастер (1822-1895, Франция) - основоположник научной микробиологии и иммуноло-
гии. Пастеровский институт в Париже (1888). 

Учение о защитных силах организма: теория иммунитета (И.И. Мечников, 1883, Россия; 
П. Эрлих, 1890, Германия). Нобелевская премия (1908). 

Развитие бактериологии: Р. Кох (1843-1910, Германия). 

Становление вирусологии: Д.И. Ивановский (1864-1920, Россия). 
6.4. Физиология и экспериментальная медицина 

Экспериментальный период.  Изучение отдельных систем  и функций организма: 
Р. Декарт (1596,  Франция),  А. Галлер (1708-1777, Швейцария), Л. Гальвани (1737-1798, 

Италия), Ф. Мажанди (1783-1855, Франция), Й. Мюллер (1801-1858, Германия), К. Людвиг 

(1816-1895, Германия), Э. Дюбуа-Реймон (1818-1896, Германия), К. Бернар (1813-1878, Фран-
ция), Г. Гельмгольц (1821-1894, Германия). 

Россия (XIX в.). A.M. Филомафитский (1807-1849, Россия) - создатель первого отечествен-
ного учебника физиологии. 

Развитие нервизма и формирование нейрогенной теории в России. 

И.М.Сеченов (1829-1905, Россия); его труд «Рефлексы головного мозга» (1863). Школа 
И.М. Сеченова. Н.Е. Введенский (1852-1922, Россия). 

Становление экспериментальной медицины. Первые клинико-физиологические лаборатории 
(Л. Траубе, Германия; С.П. Боткин, Россия). 



И.П. Павлов (1849-1936, Россия) - основоположник учения об условных рефлексах и высшей 
нервной деятельности. Нобелевская премия (1904). Школа И.П. Павлова. «Письмо к молодежи» 

(1935). 
7. Клиническая медицина нового времени 

7.1. Терапия (внутренняя медицина) 

Передовые медицинские центры Западной Европы. Лейденский университет.  
Утверждение клинического метода. Г. Бурхааве (1668-1738, Голландия). Первые методы и 

приборы физического обследования больного. 
История термометра (XVI-XVIII вв.). Термометры Д. Фаренгейта (1709), Р. Реомюра (1730), 

А. Цельсия (1742). Введение термометрии (XVIII-XIX вв.). 

Открытие перкуссии: Л. Ауэнбруггер (1722-1809, Австрия); его труд "Новый способ..." 
(1761). Развитие перкуссии: Ж.Н. Корвизар (1755-1821, Франция). 

Открытие посредственной аускультации: Р.Т. Лаэннек (1781-1826, Франция), его труд «О по-
средственной аускультации...» (1819), изобретение стетоскопа. 

Инструментальные методы лабораторной и функциональной диагностики. 

Россия (XVIII в.). Становление медицинского дела в России. 
Реформы Петра I (1682-1725). Первый российский госпиталь и госпитальная школа при 

нем(1707). Н.Л. Бидлоо (1670-1735). 
Открытие Академии наук в Санкт-Петербурге (1725), Московского университета (1755) и 

медицинского факультета при нем. М.В.Ломоносов (1711-1765) - ученый-энциклопедист и 

просветитель, первый русский профессор (1745) Петербургской Академии наук. Его влияние на 
становление естествознания и медицинского дела в России. 

Первые российские профессора медицины: С.П. Зыбелин (1735-1802), Н.М. Максимович-

Амбодик (1744-1812). 
Развитие учения о заразных болезнях. Чума в Москве (1771-1775). Вклад ученых России в 

развитие методов борьбы с чумой: А.Ф. Шафонский (1740-1811); Д.С. Самойлович (1742-1805) 
и его труды «Научные записки о чуме...» (1783) и «Краткое описание микроскопических ис-
следований о существе яду язвенного» (1792). Открытие оспенных домов в Москве и Санкт-

Петербурге (с 1801 г.). 
Россия (XIX в). Развитие внутренней медицины. Ведущие центры медицинской науки России: 

Медико-хирургическая академия в Санкт-Петербурге и медицинский факультет Московского 
университета. М.Я. Мудро в (1776-1831) - основоположник клинической медицины в России. 
Внедрение методов перкуссии и аускультации в России. 

Учение о единстве и целостности организма. Развитие отечественных терапевтических 
школ. П.Боткин (1832-1889) - создатель крупнейшей в России терапевтической школы. Кли-

нико-экспериментальное направление. 
Дифференциация внутренней медицины. 
7.2. Хирургия 

Четыре проблемы хирургии: отсутствие обезболивания, раневая инфекция и сепсис, крово-
потери, отсутствие научных основ оперативной техники. 

Наркоз. Предыстория: закись азота (X. Дэви, 1800; М. Фарадей, 1818; Г. Уэллз, 1844). Исто-
рия открытия наркоза: эфирного (У. Мортон, Ч.Джексон, Дж. Уоррен - 1846, США), хлоро-
формного (Дж. Симпсон, 1847, Великобритания). Экспериментальное изучение действия 

наркоза (Н.И. Пирогов, A.M. Филомафитский, 1847, Россия). Широкое внедрение наркоза на 
театре военных действий: Н.И. Пирогов (1847, 1854-1856). 

Антисептика и асептика. Эмпирические методы борьбы с раневой инфекцией. Открытие 
методов антисептики (Дж. Листер, 1867, Великобритания) и асептики (Э. Бергманн, К. 
Шиммельбуш, 1890, Германия). 

Техника оперативных вмешательств: Создание топографической анатомии Н.И. Пирого-
вым: его труды «Полный курс прикладной анатомии человеческого тела...» (1843-1848) и «Ил-

люстрированная топографическая анатомия распилов...» в 4-х т. (1852-1859). 
Становление военно-полевой хирургии. Д. Ларрей (1766-1842), Н.И. Пирогов и его «Начала 

общей военно-полевой хирургии...» (1864, 1865). 



Н.И. Пирогов - величайший хирург своего времени. Н.И. Пирогов и становление сестрин-
ского дела в России (Крымская кампания 1854-1856 гг.). 

Переливание крови. Открытие групп крови: К.Ландштейнер (1900, Австрия), Я. Янский, 
(1907, Чехия). 

Успехи хирургии в связи с великими научными открытиями XIX столетия. Развитие полост-

ной хирургии. Пересадка тканей и органов 
7.3. Гигиена и общественная медицина 

Зарождение демографической статистики: Дж. Граунт (1620-1674, Англия), У. Петти (1623-
1687, Англия). 

Начала демографии и санитарной статистики в России: В.Н.Татищев (1686-1750), М.В. Ло-

моносов, Д. Вернули (1700-1782), П.П. Пелехин (1794-1871). 
Становление профессиональной патологии: Б. Рамаццини (1633-1714, Италия); его труд 

"Рассуждения о болезнях ремесленников". 
Идея государственного здравоохранения: Й.П. Франк (1745-1821, Австрия, Россия); его 

труд "Система всеобщей медицинской полиции". Развитие общественной гигиены в Англии: 

Дж. Саймон (1816-1904). 
Становление экспериментальной гигиены: М. Петтенкофер (1818-1901, Германия), А.П. 

Доброславин (1842-1889, Россия), Ф.Ф. Эрисман (1842-1915, Россия). 
Развитие общественной медицины в России. Земские реформы (1864) и земская медицина. 

Передовые земские врачи. 

Научные медицинские общества, съезды, медицинская печать. 
Медицинская этика. 
8. Новейшая история. Медицина и здравоохранение XX столетия 

8. 1. Успехи естествознания и медицины 

Дифференциация и интеграция наук в XX столетии. 

Нобелевские премии в области медицины, физиологии и смежных с ними наук. Открытие 
новых лекарственных средств, методов диагностики, лечения и профилактики болезней: элек-
трокардиография (В. Эйтховен, 1903); радиоактивность (А. Беккерель, 1904); изучение радио-

активности (Ж. Кюри и М. Складовская-Кюри, 1904, 1910); учение о высшей нервной деятель-
ности (И.П. Павлов); теория иммунитета (И.И. Мечников, П. Эрлих, 1908); электроэнцефало-

графия (В.В. Правдич-Неминский, 1913; X. Бергер, 1928); искусственное сердце (1925); суль-
фаниламиды (Г. Догмак); антибиотики (А. Флеминг, 1929; Э. Чейн и X. Флори, 1940; З.В. Ер-
мольева, 1942); искусственная почка (1943); открытие материального субстрата гена (1953), 

электронная микроскопия, трансплантация сосудов, тканей и органов, и т.д. 
Основные направления и успехи развития терапии, хирургии и других медицинских дисци-

плин в современной истории (в соответствии с предметом и направлением исследований со-
искателя). 

8.2. Международное сотрудничество в области здравоохранения 

История становления международных организаций и национальных обществ Красного 
Креста и Красного Полумесяца (А. Дюнан, 1863). 

Всемирная организация здравоохранения (7 апреля 1948 г.). Движение "Врачи мира 
за предотвращение ядерной войны" (1980). Международные научные программы. Меж-
дународные съезды. Печать.  

Врачебная этика в современном мире. Врачебная "Клятва". 
9. Медицина и здравоохранение в России (после 1918г.) 

Характеристика периода. Основные этапы развития медицины и здравоохранения в России 
в новейшей истории. 

Организационные принципы советского здравоохранения: 

1. Государственный характер. Народный комиссариат здравоохранения РСФСР 
(1918). НА. Семашко (1874-1949). З.П. Соловьев (1876-1928). Плановость. Государственное 

финансирование здравоохранения. 
2. Профилактическое направление. Борьба с эпидемиями. Ликвидация особо опасных ин-

фекций (чума, холера, малярия и др.). Санитарное просвещение. Оздоровление условий труда и 

быта. Охрана материнства и младенчества. 



3. Участие населения в здравоохранении. Проблема медицинских кадров. Пути ее решения. 
Развитие высшего медицинского образования. 

4. Единство медицинской науки и практики здравоохранения. Создание профильных НИИ. 
Выдающиеся ученые России: Н.Н. Бурденко, Н.Ф. Гамалея, В.М. Бехтерев, Д.К. Заболотный, 
А.А. Кисель, М.П. Кончаловский Т.П. Краснобаев, АЛ. Мясников, Е.Н. Павловский, СИ. 

Спасокукоцкий, А.Н. Сысин, Л.А. Тарасевич. И.П. Павлов. Становление крупнейших науч-
ных медицинских школ. 

Медицинская печать. Научные съезды. Международные конгрессы. 
Медицина и здравоохранение в период Великой Отечественной войны 1941-1945 гг. Геро-

изм советских медиков. 

Создание Академии медицинских наук СССР (1944). Ее первый Президент - Н.Н. Бур-
денко (1876-1946). 

Основные направления и успехи развития экспериментальной, клинической и профилак-
тической медицины и организации здравоохранения в современной России (с учетом направ-
ления исследований соискателя). 

 
Содержание дисциплины «Философия науки» 

1. Единство истории и философии науки. История и философия науки – ключ к 
осмыслению научного познания. Объект и предмет философии науки. Проблемы истории и 
философии науки. Феномен философского метода в современной науке. Диалектический ме-

тод – душа научного познания. Наука в глобальном развитии цивилизации. Цивилизация 
техногенного мира. Концептуальная история науки как проблема философии. Философия 
как методология науки. Современная цивилизация и искусство. Философия формирования 

личности. Наука как инструмент цивилизационного развития. Основные стадии эволюции 

науки. Философский образ познания. Генеалогическое древо научного познания. Научные 

идеи в античной философии. Западная и восточная средневековая наука. Наука в новоевро-
пейской культуре. Роль философии в классической науке. Социально-гуманитарная сфера 
науки. Философия науки – взгляд в будущее. Генезис философии науки. Диалектический 

материализм как философия науки. Позитивизм как философское направление в науке. Фи-
лософия неопозитивизма. Философия критического рационализма. Парадигмальная филосо-

фия. Философия исследовательских программ.  
2. Структура научного познания и знания.  Структурность научного знания как раз-
вивающая система. Научный факт, как структурная единица познания. Структурные особен-

ности опытно-экспериментального познания. Взаимосвязь структуры и функций в научном 
познании. Идеалы и нормы научного исследования. Философия научной картины мира. Ди-

намика науки как процесс порождения нового знания. Наука в изменяющемся мире. Ста-
новление развитой научной теории. Антропоцентрические основания в современной науке. 
Познание человека в науке и философии. Проблемные ситуации в науке и медицине. Пере-

растание частных медицинских задач в научные проблемы. Научные традиции и научные 

революции. Традиции и инновации в науке. Предпосылки глобальных научных революций. 

Философские основания нового естествознания. Революционная перестройка науки. Смена 
типов научной рациональности. Изменение научной рациональности в зеркале диалектики. 
3. Особенности современного этапа развития науки. Взаимосвязь современной науки 

и философии. Вселенский эволюционизм и проблемы земной жизни. Глобальный эволюцио-
низм – феномен современной науки. Смысл экологического равновесия в жизни на земле. 

Проблемы научного познания людей и их жизни. Социально-философское осмысление са-
моценности человека. Наука как социальный институт. Наука в контексте социально-
исторического развития. Воздействие научных учреждений на общественную жизнь. Соци-

альная роль науки в гражданском обществе. Здравоохранение как социальный институт. Ис-
тория и философия высшей медицинской школы. Становление медицинского сообщества в 

России. 
4. Медицина как наука. Истоки научной медицины. Философские основы медицины 
как науки. Предмет медицинской науки – человек. Специфика современной медицинской 

науки. Новая концепция здравоохранения - доказательная медицина. Философская методо-



логия – основа научной медицины. Философские категории и понятия медицины. Спе-
цифика понятий и терминов в медицине. Методологические проблемы этиологии. Систем-

ный подход в медицине. Принцип системности в научном познании. Системный подход – 
ключ к научной медицине. Специфическое и неспецифическое в научной медицине. Струк-
тура и функция в медицине.  

5. Философское учение о сознании. Сознание – явление обладающее бытием. Сознание 
– высшая форма психического состояния. Диалектика сознания и познания. Бессознательное, 

его природа и формы. Творческая мыслящая психика. Становление и развитие сознания лич-
ности. Общественное сознание. Гносеологические проблемы медицины. Проблема позна-
ния в гносеологии. Когнитивная информация в научном познании. Гносеологические истоки 

медицинского познания. Гносеология и клиническое мышление врача. Специфика медицин-
ского моделирования в познании. Интуитивное познание в медицине. Рационализм и науч-

ность медицинского познания. Рационализм как основа научного познания. Будущее меди-
цины за научной рациональностью. Проблема рациональности в медицине и формации. Фи-
лософские основания в науке и медицине. Научная рациональность и теория медицины. Ме-

тодологические проблемы медицинских наук. Научная системность медицинских знаний.  
6. Проблемы нормы, здоровья и болезни. Норма в социокультурном и в медицинском 

измерении. Философские аспекты нормы и здоровья. Духовное здоровье – норма человече-
ской личности. Норма и патология. Болезнь и патологический процесс. Морально - нрав-

ственные проблемы в медицине. Философские аспекты морали и нравственности. Этика – 

наука о морали нравственности. Моральные и нравственные начала в медицине. Становле-
ние и развитие в биоэтике как науки о самоценности жизни. Биоэтика и проблемы безопас-
ности. Инновационные процессы в науке и медицине.  

 

Список вопросов к кандидатскому экзамену по истории и философии науки для аспи-

рантов по направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина. 

 
1. Предмет современной философии науки. 

2. Анамнез как метод постижения здоровья и заболевания индивида. 
3. Биосоциальный системный характер здоровья. 

4. Возникновение науки и основные стадии ее исторической эволюции.  
5. Врачебная интуиция и диагностика. 
6. Врачебная этика в современном мире. «Клятва врача». 

7. Детерминация внутренних и внешних факторов в жизни организма человека.  
8. Единство медицинской науки и практики здравоохранения в советской период.  

9. И.М. Сеченов, его труд «Рефлексы головного мозга». 
10. И.П. Павлов – основоположник учения об условных рефлексах и высшей нервной дея-
тельности. 

11. Истоки западноевропейской медицины. 
12. Историки – культурные предпосылки возникновения научного знания. 

13. Кибернетика и диагностика. 
14. Клиническая медицина нового времени. 
15. Клиническое мышление и качество жизни. 

16. Концепции К. Поппера в философии науки. 
17. Концепция И. Лакатоса в философии науки. 

18. Концепция современного естествознания и медицины. 
19. Концепция Т. Куна в философии науки. 
20. Логическая структура диагноза. 

21. Медико-биологическое направление Нового времени. 
22. Медицина в Древнем мире. 

23. Медицина и здравоохранение в годы Великой Отечественной войны 1941-1945 гг. 
24. Медицина и научное знание. 
25. Медицина позднего средневековья 

26. Медицина раннего и классического Средневековья. 



27. Медицинское обслуживание населения в России на рубеже XIX и XX вв. 
28. Методология диагностики. 

29. Наука  как познавательная деятельность. 
30. Наука как социальный институт. 
31. Наука как социокультурный  феномен. 

32. Научная картина мира и ее функции. 
33. Научно-техническая революция и медицина 

34. Общественное здоровье и его критерии. 
35. Общественное здоровье и экспериментальная гигиена. 
36. Основные направления развития медицины XX столетия (по специальности). 

37. Основные отличия обыденного и научного познания. 
38. Основные принципы теоретической медицины и ее связь с другими науками. 

39. Основные этапы естественнонаучной картины мира 
40. Основные этапы развития медицинской деонтологии. 
41. Основные этапы развития медицины и здравоохранения в России после 1917 года.  

42. Особенности научного знания. Наука и философия. 
43. Передовые медицинские центры Западной Европы. 

44. Позитивистская традиция в философии науки. 
45. Понятия нормы и патологии. 
46. Постпозитивистская философия науки. 

47. Проблема индивидуального здоровья и его критерии. 
48. Проблема понимания и объяснения в методологии научного исследования. 
49. Проблема целого и части, структура и функции в медицине. 

50. Проблемы эвтаназии. Поиск альтернатив. 
51. Профилактическое направление в медицине и здравоохранении в России после 1917 года.  

52. Психическое здоровье и проблема психической нормы. 
53. Психическое здоровье как философская проблема. 
54. Психологическая проблема в медицине. 

55. Развитие нервизма и формирование нейронной теории в России. 
56. Роль Академии медицинских наук в развитии экспериментальной, клинической и профи-

лактической медицины. 
57. Роль И.Н. Пирогова в создании топографической анатомии. 
58. Роль науки в современном образовании и формировании личности. 

59. Роль психического компонента в генезисе болезней. 
60. Системы здравоохранения (государственная, страховая, частная). 

61. Современная концепция здравоохранения 
62. Современное понятие здоровья. 
63. Социальные, этические, психологические и медицинские аспекты смысла жизни человека. 

64. Структура и функция научной теории. 
65. Структура теоретического знания в медицине. 

66. Структура теоретического знания. 
67. Структура эмпирического знания. 
68. Структурно-функциональная характеристика здоровья человека и категория состояние. 

69. Сциентизм и антисциентизм. 
70. Типы научного знания. 

71. Типы научной рациональности. 
72. Успехи естествознания и медицины в XX столетие. 
73. Философские аспекты взаимосвязи индивидуального и общественного здоровья.  

74. Функции науки в жизни общества. 
75. Функции философии в научном познании. 
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логика науч. и мед. познания) / Всерос. учеб.-науч.-метод. центр по непрерыв. мед. и фармац. 

образованию; сост.: Ю. М. Хрусталев, В. Д. Жирнов. - М. : ГОУ ВУНМЦ, 2000. - 52 с. 
10. Современные философские проблемы естественных, технических и социально-
гуманитарных наук : учебник для аспирантов и соискателей ученой степени кандидата наук, 

для системы послевузовского проф. образования / под ред. В. В. Миронова. - М. : Гардарики, 
2007. - 639 с.  

 

Дополнительная литература 

1. Моисеев, В.И. Философия науки.Философия биологии и медицины [Электронный ре-

сурс]: учебное пособие для вузов / В. И. Моисеев. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 560 с. – Ре-
жим доступа: http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970407240.html 

2. Философия медицины [Электронный ресурс] / Ю.Л. Шевченко [и др.]. - М.: ГЭОТАР-
МЕД, 2004. - 480 с. – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN5923103710.html 
3. Хрусталев, Ю.М. Философия науки и медицины [Электронный ресурс]: учебник для ас-

пирантов и соискателей / Ю.М. Хрусталев, Г.И. Царегородцев. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2007. - 
512 с. – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN5970403717.html 

4. Хрусталев, Ю.М. Философия науки и медицины [Электронный ресурс]: учебник / Ю.М. 
Хрусталев. – М., 2009. – 784 с. – Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970405543.html 

5. Шишков, И.З. История и философия науки [Электронный ресурс]: учебное пособие / B.P. 
Шишков. – М., 2010. - 768 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970414477.html 
6. Философия[Электронный ресурс]: учебник / [В. Д. Губин и др.]; под ред. В. Д. Губина, Т. 
Ю. Сидориной. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2012. - 816 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970420935.html 
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Матрица компетенций 

 

Ком-

петен
тен-
ции 

Общенаучный цикл 

 «История философии науки» 

УК 1 Способность к критическому анализу и оценке современных 

научных достижений, генерированию новых идей при реше-
нии исследовательских и практических задач, в том числе в 

междисциплинарных областях. 

+ 

УК 2 способность проектировать и осуществлять комплексные ис-
следования, в том числе междисциплинарные, на основе це-

лостного системного научного мировоззрения с использова-
нием знаний в области истории и философии науки. 

+ 

 

ФОНД ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ 

 

Требования к реферату для сдачи кандидатского экзамена по дисциплине  

«История и философия науки» 
Конкретная тема реферата выбирается аспирантом из рекомендованного списка рефе-

ратов, утвержденных на кафедре философии и социально-гуманитарных дисциплин с курсом 

социальной работы. Научный руководитель в дальнейшем проводит первичную экспертизу 
реферата и удостоверяет это своей визой. Только после этого реферат сдается на кафедру 

философии, где преподаватель, прошедший повышение квалификации и получивший серти-
фикат по дисциплине «История и философия науки», предоставляет короткую рецензию на 
реферат и выставляет оценку по системе «зачтено - не зачтено». При наличии оценки «зачте-

но» аспирант допускается к сдаче кандидатского экзамена.  
При написании реферата автор должен изучить необходимую литературу, разобраться в 

имеющихся точках зрения, сопоставить их, после чего или их систематизировать, или присо-
единиться к одной из изложенных в литературе, или кратко изложить собственную. Поэтому 
в реферате необходимо приводить цитаты и делать ссылки на источники. Важно соблюсти 

требования к объему и структуре работы.  
Требования к структуре реферата: 

1) титульный лист; 
2) план работы с указанием страниц каждого пункта; 
3) введение; 

4) текстовое изложение материала с необходимыми ссылками на источники, использо-
ванные автором; 

5) заключение; 
6) список использованной литературы; 
7) приложения, которые состоят из таблиц, диаграмм, графиков, рисунков, схем (необя-

зательная часть реферата). 
Реферат оценивается научным руководителем, исходя из установленных кафедрой по-

казателей и критериев оценки реферата. 
Объем реферата не должен быть меньше 16 страниц текста (1 печатный лист), набран-

ного через одинарный интервал. Сам текст реферата должен содержать план (2-я страница), 

введение (начиная с 3-ей страницы), основную часть, состоящую из 3 – 4 параграфов, заклю-
чения и списка литературы.  

Во введении необходимо обосновать выбор темы и структуру изложения материала, 
привести краткий обзор литературы. Оптимальный объем введения – 1.5 страницы машино-
писного текста.  

Основная часть должна представлять собой последовательное изложение вопросов 
плана, каждому из которых предшествует заголовок. Содержание каждого раздела должно 

раскрывать его название.  



В заключении делаются выводы (оптимальный объем заключения 1.5 страницы). Спи-

сок научной литературы должен включать не менее 10 источников, строго соответствую-

щих теме реферата, среди которых допускается не более 2 учебников для вузов и не более 2 
интернетовских сайтов. В список не должны входить учебники для средней школы и публи-
кации в научно-популярной литературе. Все включенные в список работы приводятся с ука-

занием места и года выпуска, причем должны быть работы двух-трех последних годов изда-
ния.  

Распечатка выполняется 14-м шрифтом с полями: левое – 30 мм, правое – 10 мм, верх-
нее и нижнее – по 20 мм. Все страницы, начиная с 3-ей, нумеруются по порядку без пропус-
ков и повторений вплоть до последней.  

На титульном листе указывается организация (Государственное бюджетное образова-
тельное учреждение высшего профессионального образования «Башкирский государствен-

ный медицинский университет» Министерства здравоохранения Российской Федерации); 
фамилия, имя, отчество аспиранта, название темы и год представления реферата для провер-
ки, а также фамилия, имя и отчество научного руководителя с его ученой степенью, научным 

званием и должностью.  
Проверенные рефераты хранятся в течение 3-х лет, по истечении которых подлежат 

уничтожению.  
 

Оценочные средства для промежуточной аттестации аспирантов: реферат, канди-

датский экзамен (примерные темы для рефератов и билеты к кандидатскому экзамену 

в приложении № 1- Ф; № 2-Ф):  
 

 
Критерии и показатели, используемые при оценивании учебного реферата 

Критерии Показатели 

Новизна реферированно-

го теста 
1 балл 

– актуальность проблемы и темы; 

– новизна и самостоятельность в постановке проблемы; 
– наличие авторской позиции, самостоятельность суждений  

Степень раскрытия сущ-

ности проблемы 
1 балл 

– соответствие плана теме реферата; 

– соответствие содержания теме и плану реферата; 
– полнота и глубина раскрытия основных понятий проблемы; 
– умение работать с литературой, систематизировать и струк-

турировать материал; 
– умение обобщать, сопоставлять различные точки зрения по 

рассматриваемому вопросу, аргументировать основные поло-
жения и выводы 

Обоснованность выбора 

источников 
1 балл 

– круг, полнота использования литературных источников по 

проблеме 

Соблюдение требований 
к оформлению 

1 балл 

– правильное оформление ссылок на используемую литерату-
ру; 

– грамотность и культура изложения; 
– соблюдение требований к оформлению и объему реферата 

Грамотность 

1 балл 

– отсутствие орфографических и синтаксических ошибок, сти-

листических погрешностей; 
– литературный стиль 

Итого 5 баллов 

 

Оценка «зачтено» выставляется при наборе 3-5 баллов за реферат; «не зачтено» - при 2 и ни-
же баллов.  
 

 

Критерии, используемые при оценивании ответов на кандидатском экзамене  



Кандидатский экзамен проводится в форме собеседования, по билетам, на подготовку к 
которым аспиранту дается не менее 40 минут. Экзаменационная комиссия по приему канди-

датского экзамена по истории и философии науки правомочна принимать кандидатский эк-
замен по истории и философии науки, если в ее заседании участвуют не менее 3 специали-
стов, имеющих ученую степень кандидата или доктора философских наук, в том числе 1 

доктор философских, исторических, политических или социологических наук:  

Оценка Критерии 

«Отлично» Выставляется аспиранту, если сформирована систематическое 
знание основ системного научного мировоззрения, в современ-

ных достижений в социальной философии, этических норм, 
научно-исследовательской и профессиональной деятельности; 
сформированные успешные умения критический анализировать 

и оценивать социально-исторические процессы, проектировать и 
осуществлять комплексные исследования, в том числе междис-

циплинарные следовать этическим нормам профессиональной 
деятельности; сформировано успешное и систематическое при-
менение навыков решения исследовательских задач в социаль-

ной философии. 

«Хорошо» Выставляется аспиранту, если сформированы систематические 
знания, содержащие отдельные незначительные пробелы; сфор-

мированные в целом успешные, но содержащие отдельные про-
белы, умения и применения навыков.  

«Удовлетворительно» Выставляется аспиранту, если сформированы общие, но не 

структурированные знания; сформированные в целом успешные, 
но содержащие отдельные пробелы, умения и применения навы-
ков. 

«Не удовлетворитель-

но» 

Выставляется аспиранту, в случае отсутствия или фрагментар-

ных знаний; отсутствие или частично освоенных умений и при-
менения навыков. 

Итоговая оценка по кандидатскому экзамену выводится как средняя оценка членов комис-

сии. 

 
 

Примерные темы для рефератов по «Истории и философии науки» 

 

1. Исторические источники о врачевании в Древнем Египте. 

2. Аюрведа – система традиционной древнеиндийской медицины. 
3. Философские основы китайской традиционной медицины. 

4. История развития и физиологические основы иглотерапии. 
5. Врачевание и медицина античной Греции. 
6. Гиппократ и "Гиппократов сборник". 

7. Медицина Древнего Рима. 
8. Медицина в халифатах. 

9. Абу Али ибн Сина – ученый энциклопедист средневекового Востока. 
10. "Канон врачебной науки" Ибн Сины в истории медицины. 
11. Врачевание и медицина в Древнерусском государстве. 

12. Медицина в Западной Европе в период классического Средневековья. 
13. Становление медицинского образования в Западной Европе. 

14. Медицина эпохи возрождения. 
15. Андреас Везалий и начало научной анатомии. 
16. Медицина доколумбовых цивилизаций Америки. 

17. Медицина в Московском государстве. 
18. Реформа Петра I в области образования и медицины. 

19. Становление и развитие медицинского образования в России. 



20. История анатомии. 
21. Становление и развитие анатомии в России. 

22. История патологической анатомии и патологической физиологии. 
23. Становление и развитие микробиологии. 
24. Луи Пастер в истории медицины. 

25. Становление и развитие физиологии. 
26. И.М.Сеченов – отец русской физиологии. 

27. И.П.Павлов – "первый физиолог мира". 
28. История генетики. 
29. Развитие методов обследования больного. 

30. История развития учения о внутренних болезнях. 
31. История наркоза. 

32. Жизнь и деятельность Н.И.Пирогова. 
33. Рождение антисептики и асептики. 
34. История переливания крови. 

35. История родовспоможения, акушерства и гинекологии. 
36. Становление и развитие педиатрии в России. 

37. История сестринского дела в России. 
38. История учения об инфекционных болезнях. 
39. Русская общественная медицина. 

40. История земской медицины в России. 
41. Становление и развитие экспериментальной гигиены. 
42. История зубоврачевания и стоматологии. 

43. История военной медицины. 
44. История психиатрии. 

45. История офтальмологии Башкирии. 
46. Опыты врачей на себе. 
47. Не врачи – в медицине. 

48. Становление и развитие учения о пересадке органов и тканей. 
49. Международный Красный Крест: история становления и деятельность. 

50. История Всемирной организации здравоохранения. 
51. Нобелевские премии по физиологии и медицине. 
52. Врачебный прогноз как одна из форм научного познания. 

53. Роль Кудоярова в офтальмологии РБ. 
54. Мировоззренческие основания концепции Опарина. 

55. Вклад Азнабаева М. Т. в развитие офтальмологии. 
56. Клиническое мышление. 
57. История лучевой диагностики.  

58. История института Мечникова. 
 

 
Критерии и показатели, используемые при оценивании учебного реферата 

Критерии Показатели 

Новизна реферирован-

ного теста 
1 балл 

– актуальность проблемы и темы; 

– новизна и самостоятельность в постановке проблемы; 
– наличие авторской позиции, самостоятельность суждений  

Степень раскрытия 
сущности проблемы 

1 балл 

– соответствие плана теме реферата; 
– соответствие содержания теме и плану реферата; 

– полнота и глубина раскрытия основных понятий проблемы; 
– умение работать с литературой, систематизировать и структу-

рировать материал; 
– умение обобщать, сопоставлять различные точки зрения по 
рассматриваемому вопросу, аргументировать основные поло-

жения и выводы 



Обоснованность выбо-

ра источников 
1 балл 

– круг, полнота использования литературных источников по 

проблеме 

Соблюдение требова-

ний к оформлению 
1 балл 

– правильное оформление ссылок на используемую литературу; 

– грамотность и культура изложения; 
– соблюдение требований к оформлению и объему реферата 

Грамотность 

1 балл 

– отсутствие орфографических и синтаксических ошибок, сти-

листических погрешностей; 
– литературный стиль 

Итого 5 баллов 

 
Оценка «зачтено» выставляется при наборе 3-5 баллов за реферат; «не зачтено» - при 2 и ни-

же баллов.  
 

Критерии, используемые при оценивании ответов на кандидатском экзамене  

Кандидатский экзамен проводится в форме собеседования, по билетам, на подготовку к 
которым аспиранту дается не менее 40 минут. Экзаменационная комиссия по приему канди-

датского экзамена по истории и философии науки правомочна принимать кандидатский эк-
замен по истории и философии науки, если в ее заседании участвуют не менее 3 специали-

стов, имеющих ученую степень кандидата или доктора философских наук, в том числе 1 
доктор философских, исторических, политических или социологических наук:  

Оценка Критерии 

«Отлично» Выставляется аспиранту, если сформирована систематиче-

ское знание основ системного научного мировоззрения, в 
современных достижений в социальной философии, этиче-
ских норм, научно-исследовательской и профессиональной 

деятельности; сформированные успешные умения критиче-
ский анализировать и оценивать социально-исторические 

процессы, проектировать и осуществлять комплексные ис-
следования, в том числе междисциплинарные следовать 
этическим нормам профессиональной деятельности; сфор-

мировано успешное и систематическое применение навы-
ков решения исследовательских задач в социальной фило-

софии. 

«Хорошо» Выставляется аспиранту, если сформированы систематиче-
ские знания, содержащие отдельные незначительные про-
белы; сформированные в целом успешные, но содержащие 

отдельные пробелы, умения и применения навыков.  

«Удовлетворительно» Выставляется аспиранту, если сформированы общие, но не 
структурированные знания; сформированные в целом 

успешные, но содержащие отдельные пробелы, умения и 
применения навыков. 

«Не удовлетворительно» Выставляется аспиранту, в случае отсутствия или фрагмен-

тарных знаний; отсутствие или частично освоенных уме-
ний и применения навыков. 

Итоговая оценка по кандидатскому экзамену выводится как средняя оценка членов ко-
миссии. 

 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА 

ДИСЦИПЛИНЫ «СУДЕБНАЯ МЕДИЦИНА»  

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «Судебная медицина» разработана в соответствии с требо-

ваниями Федерального государственного образовательного стандарта к структуре основной 
профессиональной образовательной программы высшего образования (аспирантура) по 

направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина, по научной специальности 
14.03.05 Судебная медицина.  
1. Цель и задачи дисциплины: 

Целью освоения дисциплины «Судебная медицина» является формирование у аспиранта 
углубленных профессиональных знаний и умений по специальности Судебная медицина. 

Задачами освоения дисциплины являются: 

 изучение причин и танатогенеза внезапной смерти, совершенствование методов ее 
диагностики и профилактики; 

 разработка методов прижизненной и посмертной диагностики и профилактики экзо-
генных интоксикаций и оценки тяжести причиненного ими вреда здоровью; 

 углубленное исследование повреждений, механизмов их возникновения и изменчиво-
сти, идентификация орудия травмы по морфологическим признакам повреждения.  

2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Б1.В.ОД.1 - Дисциплина «Судебная медицина» относится к разделу  

Вариативная часть - Обязательные дисциплины, подготовки научно-педагогических кадров 
высшей квалификации в аспирантуре по направлению 30.06.01 Фундаментальная медицина, 
научной специальности 14.03.05 Судебная медицина. 

3. Общая трудоемкость дисциплины составляет: 

– 7 зачетных единиц; 

– 252 академических часа. 
4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 
- посещение врачебных конференций, консилиумов; 

- разбор клинических случаев 
- практические занятия; 
- участие в научно-практических конференциях, симпозиумах. 

Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к практическим занятиям; 

- подготовка к промежуточной аттестации; 
- подготовка к сдаче государственного экзамена; 
- подготовка презентаций и сообщений для выступлений; 

- работа с Интернет-ресурсами; 
- работа с отечественной и зарубежной литературой. 

5. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Судебная медицина»: зачет,  кандидатский экзамен. 
 



КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

дисциплины «Судебная медицина»  

 

Ком-
петен-

ция 

Содержание компетенции 
(или ее части) 

Результаты обучения Виды  
занятий 

Оценоч-
ные 

средства 

Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к критическо-
му анализу и оценке совре-
менных научных достиже-

ний, генерированию новых 
идей при решении исследо-

вательских и практических 
задач, в том числе в меж-
дисциплинарных областях 

Знать: 

 Современные методы 
исследований в области 

фундаментальной меди-
цины и возможности их 

применения для научно-
исследовательских це-
лей 

 вопросы общепатологи-
ческих процессов 

  вопросы этиологии, па-
тогенеза, морфогенеза, 

морфологических про-
явлений, осложнений и 

исходов болезней для 
решения поставленных 
научно-

исследовательских задач 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет, 
кандидат-
ский эк-

замен 

Уметь:  
- анализировать научную 

литературу по специаль-
ности «патологическая 
анатомия» и смежным 

дисциплинам. 
- использовать возможно-

сти методов исследования 
смежных научных дисци-
плин для решения отдель-

ных задач патологической 
анатомии 

Владеть: 

- навыками работы с 
научной литературой по 
основной и смежным спе-

циальностям 
- навыками генерирования 

новых идей при исследо-
вательских и практиче-
ских задачах 

УК-2 
 
 

способность проектировать 
и осуществлять комплекс-
ные исследования, в том 

числе междисциплинарные, 
на основе целостного си-
стемного научного миро-

воззрения с использовани-
ем знаний в области исто-

Знать: 
- этапы осуществления 
научных исследований; 

- особенности планирова-
ния и проведения морфо-
логических исследований 

в медицине; 
- историю становления и 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет, 
кандидат-
ский эк-

замен 



Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

рии и философии науки развития патологической 

анатомии, ее методов ис-
следования 

Уметь:  

- осуществлять комплекс-
ные исследования в мор-
фологии патологических 

процессов и заболеваний 
- планировать экспери-

ментальные исследования 
для изучения патологиче-
ских процессов и заболе-

ваний 

Владеть: 
- навыками морфологиче-

ского исследования ауто-
псийного, операционного, 
биопсийного материалов и 

последов; 
- навыками морфологиче-

ского исследования экспе-
риментального материала; 

УК-3 готовность участвовать в 
работе российских и меж-

дународных исследователь-
ских коллективов по реше-

нию научных и научно-
образовательных задач 

Знать: 
- основные научные  

направления развития 
фундаментальной меди-

цины в России 
- основные тенденции 
развития фундаменталь-

ной медицины в мире. 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет, 
кандидат-

ский эк-
замен 

Уметь: 
- ставить и решать задачи 

для решения научных во-
просов мировой и отече-
ственной патологической 

анатомии 
- ставить и решать задачи 

для решения образова-
тельных  вопросов пато-
логической анатомии 

Владеть: 
- навыками коммуникации 
с научным сообществом 

посредством возможно-
стей сети Интернет и дру-

гих 

УК-4 готовность использовать 
современные методы и тех-
нологии научной коммуни-

кации на государственном и 
иностранном языках  

Знать: 
- основные методы и тех-
нологии научной комму-

никации 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет, 
кандидат-
ский эк-

замен 

Уметь: 



Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

- применять современные 

методы научной комму-
никации для публичной 
апробации результатов 

исследования на русском 
и английском языках 

Владеть: 

- навыками работы с элек-
тронными средствами 

научной коммуникации 

УК-5 способность следовать эти-
ческим нормам в професси-
ональной деятельности 

Знать: 
- этические нормы про-
фессиональной деятельно-

сти  
- этические принципы при 

реализации научных задач 
связанных с исследовани-
ем органов и тканей чело-

века 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет, 
кандидат-
ский эк-

замен 

Уметь: 
- следовать нормам про-

фессиональной этики  

Владеть: 
- навыками общения с 
коллегами, больными, 

родственниками больных 
и умерших при реализа-

ции научных исследова-
ний 

УК-6 способность планировать и 

решать задачи собственно-
го профессионального и 
личностного развития 

Знать: 

- основы работы с катало-
гами библиотечных фон-
дов 

- методы поиска научной 
информации в сети Ин-

тернет 

Лекции, 

практи- 
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет, 

кандидат-
ский эк-
замен 

Уметь: 
- решать задачи профес-
сионального и личностно-

го развития 

Владеть: 
- навыками поиска науч-

ной информации в сети 
Интернет, библиотечных 
фондах; 

 
 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-1 способность и готовность к 

организации проведения 
фундаментальных научных 

Знать: 

- методы научных иссле-
дований в области биоло-

Лекции, 

практи- 
ческие 

Зачет, 

кандидат-
ский эк-



Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

исследований в области 

биологии и медицины 

гии и медицины; 

- этапы организации фун-
даментального научного 
исследования в области 

биологии и медицины 

занятия, 

СРО 

замен 

Уметь: 
- планировать проведение 

научного исследования в 
области биологии и меди-

цины; 

Владеть: 
- навыками планирования 
фундаментального иссле-

дования в биологии и ме-
дицине 

ОПК-2 способность и готовность к 

проведению фундаменталь-
ных научных исследований 
в области биологии и меди-

цины 

Знать: 

-современное состояние 
фундаментальных иссле-
дований в области биоло-

гии и медицины 

Лекции, 

практи- 
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет, 

кандидат-
ский эк-
замен 

Уметь: 
- работать с общелабора-

торным оборудованием и 
приборами 

Владеть: 

-навыками работы с об-
щелабораторным обору-
дованием и приборами 

ОПК-3 способность и готовность к 

анализу, обобщению и пуб-
личному представлению 

результатов выполненных 
научных исследований 

Знать: 

-методы сбора, системати-
зации биомедицинской 

информации; 
- методы статистического 
анализа биомедицинской 

информации 

Лекции, 

практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет, 

кандидат-
ский эк-

замен 

Уметь: 
- обобщать результаты 

научных исследований 
- оформлять результаты 
научных исследований в 

виде статей, презентаций, 
монографий 

Владеть: 

- навыками публичного 
представления результа-

тов научного исследова-
ния в виде устных и стен-
довых докладов 

ОПК-4 готовность к внедрению 

разработанных методов и 
методик, направленных на 

Знать: 

- основы законодательства 
в области охраны здоро-

Лекции, 

практи- 
ческие 

Зачет, 

кандидат-
ский эк-



Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

охрану здоровья граждан вья граждан занятия, 

СРО 

замен 

Уметь: 

- определять значение ре-
зультатов проведенных 

научных исследований 
для охраны здоровья 
граждан 

Владеть: 

- методами внедрения ре-
зультатов научных иссле-

дований в практическое 
здравоохранение 

ОПК-5 способность и готовность к 
использованию лаборатор-

ной и инструментальной 
базы для получения науч-

ных данных 

Знать: 
- основы гистологической 

техники; 
- современные методы 

морфологической диагно-
стики и возможности их 
применения для решения 

научно-исследовательских 
задач биологии и медици-

ны 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет, 
кандидат-

ский эк-
замен 

Уметь: 
- оценивать возможности 
лабораторной и инстру-

ментальной базы для ре-
шения задач научно-

исследовательской 
направленности в области 
биологии и медицины 

Владеть: 
- навыками секционной 
работы; 

- навыками работы в ги-
стологической, гистохи-

мической и иммуногисто-
химической лабораториях. 

ОПК-6 готовность к преподава-
тельской деятельности по 

образовательным програм-
мам высшего образования 

Знать: 
-направления развития и 

концепции высшего обра-
зования в области патоло-

гической анатомии в  Рос-
сии и в мире 
-нормативно-правовые 

основы преподаватель-
ской деятельности в си-

стеме высшего образова-
ния 
- основные образователь-

ные программы и методо-
логические подходы в об-

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет, 
кандидат-

ский эк-
замен 



Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

ласти патологической ана-

томии 

Уметь: 
- оценивать особенности 

контингента обучающихся 
исходя из специальности, 
уровня базовой подготов-

ки; 
- применять оптимальные 

образовательные техноло-
гии в соответствии с зада-
чами преподавания 

Владеть: 

- системным пониманием 
предмета преподавания и 

лекторским мастерством 
- навыками проектирова-
ния учебного процесса по 

основным образователь-
ным программам высшего 

профессионального обра-
зования 
- навыками анализа ре-

зультатов обучения 

Профессиональные компетенции: 

ПК-1 Способность и готовность к 
организации и проведению 

научных исследований в 
области судебной медици-
ны 

Знать: 
- методы научных иссле-

дований в области судеб-
ной медицины; 
- этапы организации фун-

даментального научного 
исследования в области 

судебной медицины 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 
СРО 

Зачет, 
кандидат-

ский эк-
замен 

Уметь: 
- планировать проведение 

научного исследования, в 
том числе эксперимен-
тального, в области су-

дебной медицины; 

Владеть: 
- навыками планирования 

фундаментального иссле-
дования в судебной меди-
цине 

ПК-2 Способность и готовность к 

проведению научных ис-
следований в области су-

дебной медицины 

Знать: 

-современное состояние 
фундаментальных иссле-

дований в области судеб-
ной медицины и смежных 
областях 

Лекции, 

практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет, 

кандидат-
ский эк-

замен 

Уметь: 



Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

- работать с оборудовани-

ем и приборами гистоло-
гической лаборатории 

Владеть: 

-навыками работы с обо-
рудованием и приборами 
гистологической лабора-

тории 

ПК-3 Способность и готовность к 
использованию лаборатор-

ной и инструментальной 
базы для получения науч-
ных данных в области су-

дебной медицины 

Знать: 
- методы судебной меди-

цины; 
- теоретические основы 
гистологической техники 

- базовые, селективные и 
гистохимические методы 

окраски гистологических 
срезов 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 
СРО 

Зачет, 
кандидат-

ский эк-
замен 

Уметь: 
- работать в секционной, 

забирать материал для ла-
бораторных методов ис-

следования и проводить 
их; 
- работать с инструмента-

ми и оборудованием ги-
стологической лаборато-

рии 

Владеть: 
- навыками секционной 
работы; 

- навыками работы в ги-
стологической лаборато-

рии 

 
 

СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ  

 

Общая трудоемкость дисциплины .........................................................................252 часов 

в т. ч. лекционных ....................................................................................................26 часов 
практических занятий ..............................................................................................36 часов 

самостоятельная работа ...........................................................................................186 часов 
зачет ...........................................................................................................................2 часа 
экзамен.......................................................................................................................2 часа 

 

 

 

 

 

 

 

 



Содержание разделов дисциплины 

 

№ Наименование разделов, дисциплин, тем 
Всего 
часов 

В том числе 

лек-

ции 

прак. 

зан. 

сам. 

раб. 

1 
Исторические условия возникновения и формиро-

вания судебно-медицинской науки.  
6    6 

2 

Основы уголовного и гражданского права и про-
цесса в РФ. Роль и место судебно-медицинской 

экспертизы в уголовном и гражданском процессе. 
Права, обязанности и ответственность эксперта. 

Содержание заключения эксперта.  

12  2 2 8 

3 

Учение о смерти и трупных изменениях. Конста-
тация факта смерти. Методы его установления. 

Типы умирания. Морфологические признаки 
быстрой и атональной смерти. Ранние и поздние 
изменения трупа, их экспертное значение. Судеб-

но-медицинская диагностика причины смерти, ва-
рианта танатогенеза и темпа умирания. 

10 2  8 

4 

Общие принципы осмотра трупа на месте его об-

наружения (происшествия) .Участие эксперта и 
его функции при осмотре трупа на месте его обна-

ружения (происшествия).  

12  4 8 

5 
Судебно-медицинская экспертиза трупа плода и 

новорожденного. 
5   5 

6 

Понятие о травме и травматизме. Виды травма-

тизма. Судебно-медицинская классификация ме-
ханических повреждений. Понятия: предмет, ору-

жие, орудие. Повреждения, причиняемые тверды-
ми тупыми предметами (орудиями). Особенности 
осмотра места происшествия. причинившего трав-

му по особенностям повреждения.  

12 2 4 6 

7 

Повреждения острыми орудиями (оружием, пред-
метами). Классификация острых предметов (ору-
дий). Повреждения режущими орудиями. Повре-

ждения рубящими орудиями. Повреждения колю-
щими орудиями. Повреждения колюще-режущими 

орудиями. Особенности осмотра места происше-
ствия. Механизм, условия образования и морфоло-
гия повреждений, причиняемых острыми орудия-

ми.  

5 2  3 

8 

Огнестрельные повреждения. Классификация ог-

нестрельного оружия. Характеристика выстрела и 
его компонентов. Классификация повреждающих 

факторов выстрела. Особенности осмотра места 
происшествия. Механизм возникновения огне-
стрельного повреждения. Установление входной и 

выходной огнестрельных ран. Признаки выстрела 
в упор, с близкого и неблизкого расстояний. Ране-

8 2 2 4 



№ Наименование разделов, дисциплин, тем 
Всего 
часов 

В том числе 

лек-

ции 

прак. 

зан. 

сам. 

раб. 

вой канал и его виды. Лабораторные методы ис-
следования при экспертизе огнестрельных повре-

ждений. Повреждения от взрыва.  

9 

Повреждения от автомобильного транспорта. Ви-

ды автомобильной травмы. Механизм и морфоло-
гия повреждений при различных видах автомо-

бильной травмы. Особенности осмотра места про-
исшествия. Повреждения от рельсового транспор-
та. Повреждения при авиационных происшестви-

ях. Повреждения мотоциклетным транспортом. 
Падение с высоты. 

10  2 8 

10 
Повреждения и смерть вследствие отравлений. 
Общие вопросы. 

18 2 4 12 

11 
Судебно-медицинская экспертиза отравлений. 

Частная токсикология. Механизм действия.  
12 2 2 8 

12 

Клиническая и судебно-медицинская классифика-

ция гипоксии. Определение асфиксии. Клиниче-
ская картина асфиксии. Постасфиктические рас-
стройства. Странгуляционная асфиксия. Обтура-

ционная асфиксия. Утопление. Компрессионная 
асфиксия.  

12 2  10 

13 
Ненасильственная смерть. Скоропостижная (вне-
запная) смерть.  

12   12 

14 

Судебно-медицинская экспертиза потерпевших, 
подозреваемых, обвиняемых и других лиц. Судеб-

но-медицинская экспертиза состояния здоровья. 
Судебно-медицинская экспертиза тяжести вреда 
здоровью 

36 2 4 30 

15 

Механизм и последствия воздействия на организм 

человека пониженного и повышенного атмосфер-
ного давления. Воздействие на организм человека 
лучистой энергии. Ожоговая болезнь. Особенности 

исследования обугленных трупов. Действие низ-
кой температуры (местное и общее).  Воздействие 
технического и атмосферного электричества. Кли-

ническая картина и генез смерти при поражении 
электротоком.  

8 2  6 

16 

Судебно-медицинская экспертиза половых состоя-
ний и преступлений против половой неприкосно-

венности. Судебно-медицинская экспертиза веще-
ственных доказательств биологического проис-

хождения 

12 2 2 8 



№ Наименование разделов, дисциплин, тем 
Всего 
часов 

В том числе 

лек-

ции 

прак. 

зан. 

сам. 

раб. 

17 
Методы судебно-медицинского исследования 

(вскрытия) трупа. 
14   4  10 

18 
Установление прижизненности и давности образо-

вания механической травмы 
6     6 

19 
Судебно-медицинская экспертиза вещественных 
доказательств 

8     8 

20 

Оценка неблагоприятных исходов в медицинской 
практике. Профессиональные и профессионально-

должностные проступки и правонарушения меди-
цинских работников. Понятия «врачебная ошибка» 
и «несчастный случай в медицинской практике». 

Врачебная этика и деонтология.  

16  4  4 8 

21 
Юридические аспекты хирургической деятельно-
сти 

14     14 

  Зачет, Кандидатский экзамен 4       

  ВСЕГО 252 26 36 186 

 

Разделы дисциплины и виды учебных занятий 
 

Наименование тем лекций, их содержание, объем в часах 

 

№ 
п/п 

Наименование тем Название лекций и их основные 
вопросы 

Цели лекций Кол-
во 

часов 

1 Предмет, метод и 

задачи судебной 
медицины.  

Предмет судебной медицины и 

история ее развития. Процессу-
альные и организационные основы 

судебно-медицинской экспертизы 
в Российской Федерации. 
Основные вопросы: 

Краткий исторический очерк раз-
вития судебной медицины в Рос-

сии. Процессуальные и организа-
ционные основы судебно-
медицинской экспертизы в РФ. 

Права, обязанности и ответствен-
ность судебно-медицинских экс-

пертов. Объекты и виды судебно-
медицинских экспертиз (первич-
ная, дополнительная, повторная). 

Изложение основных 

понятий, принципов 
организации и работы 

СМЭ и ее подразделе-
ний.  
Понятие о работе экс-

перта. Понятие об объ-
ектах изучения. Поня-

тие о видах экспертиз.  

2 

2 Судебно-

медицинская тана-
тология. Умирание 

и смерть.  

Судебно-медицинская танатоло-

гия. Судебно-медицинская экспер-
тиза трупа. 

Основные вопросы: 
Понятие о смерти (виды), ее при-
чины и механизмы. Морфологиче-

Изложение вопросов 

этиологии, патогенеза, 
морфогенеза и морфо-

логической диагности-
ки различных проявле-
ний летальных повре-

2 



№ 

п/п 

Наименование тем Название лекций и их основные 

вопросы 

Цели лекций Кол-

во 
часов 

ские проявления. Умирание и 
смерть. Клиническая, биологиче-

ская смерть. Судебно-
медицинское исследование трупа 

Ранние трупные явления и их ме-
дико-криминалистическое значе-
ние. Поздние трупные явления и 

их медико-криминалистическое 
значение 

ждений. 

3  Судебно-

медицинская трав-
матология. Повре-

ждения тупыми 
предметами и их 
морфологические 

особенности.  

Понятие о травме и травматизме. 

Общая характеристика ме-
ханических повреждений.  

Понятие о видах травм., их клас-
сификация, причины и механизмы 
развития, морфологические про-

явления, осложнения, исходы и 
значение. 

Изложение вопросов 

этиологии, патогенеза, 
морфогенеза и морфо-

логической диагности-
ки различных травм. 

2 

4. Повреждения ост-

рыми орудиями 
(оружием, предме-
тами).  

Судебно-медицинская экспертиза 

повреждений острыми предмета-
ми. 
Повреждения режущими орудия-

ми. Повреждения рубящими ору-
диями. Повреждения колющими 

орудиями. Повреждения колюще-
режущими орудиями. Особенно-
сти осмотра места происшествия. 

Механизм, условия образования и 
морфология повреждений, причи-

няемых острыми орудиями. Воз-
можности идентификации острого 
орудия по особенностям повре-

ждения. 

Изложение вопросов 

этиологии, патогенеза, 
морфогенеза и морфо-
логической диагности-

ки различных травм. 

2 

5 СМЭ Огнестрель-
ных повреждений 

Огнестрельные повреждения. 
Общие понятие об огнестрельном 

оружии, его классификации и бое-
припасах к нему. Строение патро-
на. Вопросы, разрешаемые при 

экспертизе огнестрельных повре-
ждений. Виды огнестрельного 

оружия: в судебно-медицинской 
практике наибольшее значение 
имеет стрелковое оружие, которое 

подразделяется на 6 видов. Меха-
низм выстрела и сопровождающие 

его явления, повреждающие фак-
торы выстрела. Морфологические 
признаки входной и выходной ог-

нестрельных ран. Раневой канал. 
Характеристика раневого канала. 

Слепые, сквозные, касательные 
ранения. Понятие о дистанции 

ознакомить аспирантов 
с возникновением и 

морфологическими 
признаками огне-
стрельной травмы при 

различных дистанциях 
выстрела, особенно-

стями проведения су-
дебно-медицинской 
экспертизы при огне-

стрельных поврежде-
ниях. 

2 



№ 

п/п 

Наименование тем Название лекций и их основные 

вопросы 

Цели лекций Кол-

во 
часов 

выстрела. Определение дистанции 
выстрела: выстрел в упор, выстрел 

с близкого расстояния, выстрел с 
дальнего расстояния. Особенности 

повреждений при выстрелах из 
различного вида оружия и различ-
ными снарядами. Повреждения, 

причиняемые дробью, их особен-
ность в зависимости от дистанции 

выстрела. Повреждения при вы-
стреле из оружия, снабженного 
глушителем, через преграду, холо-

стым патроном, из самодельного 
оружия и снарядами различной 

конструкции. Судебно-
медицинская экспертиза множе-
ственных огнестрельных повре-

ждений, уста- Особенности прове-
дения судебно-медицинской экс-

пертизы при огнестрельной трав-
ме. Взрывная травма и ее морфо-
логические особенности. Лабора-

торные методы исследования при 
огнестрельной травме. 

6 Клиническая и су-

дебно-медицинская 
классификация ги-
поксии.  

Судебно-медицинская экспертиза 

механической асфиксии.  
Определение асфиксии. Клиниче-
ская картина асфиксии. Постас-

фиктические расстройства. Стран-
гуляционная асфиксия. Обтураци-

онная асфиксия. Утопление. Ком-
прессионная асфиксия.   

Изложение вопросов 

этиологии, патогенеза, 
морфогенеза и морфо-
логической диагности-

ки различных проявле-
ний гипоксии. 

2 

7 Общие вопросы 

токсикологии 

Повреждения и смерть вследствие 

отравлений. Общие вопросы. 
Понятие о видах отравлений, их 
классификация, причины и меха-

низмы развития, морфологические 
проявления, осложнения, исходы и 

значение.. 

Изложение вопросов 

этиологии, патогенеза, 
морфогенеза и морфо-
логической диагности-

ки отравлений. 

2 

8 Частная токсиколо-
гия — отравления 
различными ядами, 

ядохимикатами, 
пищевые отрав-

ления 

Повреждения и смерть вследствие 
отравлений. Частные вопросы. 
Понятие о видах отравлений, их 

классификация, причины и меха-
низмы развития, морфологические 

проявления, осложнения, исходы и 
значение.. 

Изложение вопросов 
этиологии, патогенеза, 
морфогенеза и основ-

ных принципов морфо-
логической диагности-

ки отравлений. 

2 

9 Судебно-
медицинская экс-

пертиза потерпев-
ших, подозревае-

мых, обвиняемых и 

Судебно-медицинская экспертиза 
потерпевших, подозреваемых, об-

виняемых и других лиц. СМЭ со-
стояния здоровья. СМЭ тяжести 

вреда здоровью. 

Ознакомить аспиран-
тов с процессуальными 

положениями и мето-
диками проведения 

судебно-медицинской 

4 



№ 

п/п 

Наименование тем Название лекций и их основные 

вопросы 

Цели лекций Кол-

во 
часов 

других лиц. СМЭ 
состояния здоро-

вья. СМЭ тяжести 
вреда здоровью. 

 

Процессуальные основы, органи-
зация и методика проведения су-

дебно-медицинской экспертизы 
живых лиц. Процессуальные по-

ложения, регламентирующие по-
рядок проведения судебно-
медицинской экспертизы тяжести 

вреда здоровью. Оценка сведений 
о телесных повреждениях приме-

нительно к статьям УК РФ, в ко-
торых предусмотрена квалифика-
ция тяжести вреда здоровью. Ис-

следование медицинских докумен-
тов, поступающих с потерпевшим 

на экспертизу. Методика опроса, 
осмотра свидетельствуемого и 
описания повреждений. Представ-

ление о симуляции и диссимуля-
ции, аггравации и дезаггравации, 

искусственных и притворных бо-
лезнях, членовредительстве и са-
моповреждениях.Признаки тяжко-

го, среднего и легкого вреда здо-
ровью, регламентируемые соот-

ветствующими статьями УК 
РФ.Принципы составления экс-
пертных выводов при судебно-

медицинской экспертизе живых 
лиц. Понятие о побоях, мучениях 

и истязаниях.Пределы компетен-
ции судебно-медицинского экс-
перта при оценке тяжести вреда 

здоровью. 

экспертизы и вопроса-
ми, разрешаемыми при 

экспертизе живых лиц, 
правилами составления 

экспертных выводов, 
квалифицирующими 
признаками тяжкого 

среднего и легкого 
вреда здоровью. 

.  
 

10 Судебно-
медицинская экс-

пертиза половых 
состояний и пре-
ступлений против 

половой неприкос-
новенности. СМЭ 

вещественных до-
казательств биоло-
гического проис-

хождения. 
 

Процессуальные основы, органи-
зация и методика проведения су-

дебно-медицинской экспертизы 
половых состояний и преступле-
ний. Процессуальные положения, 

регламентирующие порядок про-
ведения судебно-медицинской 

экспертизы половых состояний и 
половых преступлений примени-
тельно к статьям УК РФ. Экспер-

тиза по установлению пола. Экс-
пертиза девственности. Эксперти-

за производительной способности 
у мужчин и женщин. Установле-
ние беременности и бывших ро-

дов. Экспертиза в случаях подо-
зрения на изнасилование. Экспер-

тиза при развратных действиях. 

ознакомить аспирантов 
с процессуальными 

положениями и мето-
диками проведения 
судебно-медицинской 

экспертизы и вопроса-
ми, разрешаемыми при 

экспертизе половых 
состояний и при пре-
ступлениях против по-

ловой неприкосновен-
ности живых лиц, пра-

вилами оформления  
документации и со-
ставления экспертных 

выводов. 

2 



№ 

п/п 

Наименование тем Название лекций и их основные 

вопросы 

Цели лекций Кол-

во 
часов 

Экспертиза в случаях мужеложе-
ства и лесбиянства. Экспертиза в 

случае незаконного производства 
аборта. Принципы оформления 

судебно-медицинской документа-
ции. Понятие о вещественных до-
казательствах. Ткани и выделения 

человека, а также их следы как 
объект судебно-медицинской экс-

пертизы. Методы исследования 
вещественных доказательств био-
логического происхождения и ос-

новные вопросы, разрешаемые 
путем их применения. Понятие о 

гомеоскопии, механоскопии, тра-
сологии. 

11 Судебно-

медицинская экс-
пертиза по матери-
алам дела. СМЭ по 

делам о нарушении 
медицинским пер-
соналом професси-

ональных и долж-
ностных обязанно-

стей. 

Порядок производства экспертиз 

по материалам дела.. Законода-
тельные акты. Общие положения 
нарушений. Юридически необос-

нованные дела. Врачебные ошиб-
ки. Уголовно наказуемые неосто-
рожные действия. Умышленные 

преступления. 
 

Изложение основных 

Законодательных ак-
тов. Умение оформлять 
документацию. Умение 

классифицировать 
нарушения и дефекты в 
профессиональной дея-

тельности медицин-
ских работников. 

4 

ИТОГО 26 

 

 

Практические занятия, их содержание, объем в часах 
 

№ 
п/

п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-
чество 

часов 

1 Предмет судебной 
медицины и исто-

рия ее развития. 
Процессуальные и 
организационные 

основы судебно-
медицинской экс-

пертизы в Россий-
ской Федерации 

Определение понятий – 
«экспертиза», «судебно-

медицинский эксперт», 
«врач-эксперт». Объек-
ты судебно-

медицинской эксперти-
зы. Права и обязанности 

эксперта. 
Статьи УК которыми 
регламентируется ответ-

ственность эксперта. 
Виды судебно-

медицинских экспертиз. 
Случаи отвода эксперта. 
Структура судебно-

медицинской службы в 

Для формирования умения 
аспиранты  должны знать: 

процессуальные положе-
ния о судебно-
медицинской документа-

ции экспертизы (исследо-
вания) трупа, регламенти-

руемые законодатель-
ством; схему составления 
Акта (Заключения) при 

судебно-медицинском ис-
следовании (экспертизе) 

трупа;правила построения 
патолого-анатомического 
диагноза;принципы со-

ставления экспертных вы-

2 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

РФ. 

Основные судебно-
медицинские докумен-
ты. 

 

водов. В результате осво-

ения темы занятия аспи-
ранты  должны уметь: 
правильно написать «Акт 

судебно-медицинского 
исследования трупа» («За-

ключение экспер-
та»).формулировать пато-
лого-анатомический диа-

гноз.составить экспертные 
вывода на основании изу-

чения протокольной части 
и лабораторных данных 
судебно-медицинской до-

кументации при исследо-
вании трупа. 

 

2 Осмотр трупа на 
месте его обнару-
жения 

понятия и организация 
осмотра места происше-
ствия 

значение осмотра места 
происшествия и трупа на 

месте его обнаружения 
тактика и методика 
осмотра места происше-

ствия и трупа на месте 
его обнаружения 

основные задачи врача-
специалиста при осмот-
ре трупа на месте его 

обнаружения 
работа врача-

специалиста на месте 
обнаружения трупа 
особенности осмотра 

трупа на месте его обна-
ружения при механиче-

ской травме 
особенности осмотра 
трупа на месте его обна-

ружения при транспорт-
ной травме 

особенности осмотра 
трупа на месте его обна-
ружения при механиче-

ской асфиксии 
особенности осмотра 

трупа на месте его обна-
ружения при действии 
крайних температур 

особенности осмотра 

Для формирования умения 
аспиранты должны знать: 
процессуальные положе-

ния производства осмотра 
трупа и места происше-

ствия.схему протокола 
осмотра места происше-
ствия.стадии и последова-

тельность этапов осмотра 
трупа на месте его обна-

ружения. 
В результате освоения те-
мы занятия аспиранты  

должны уметь:правильно 
описать труп на месте его 

обнаруже-
ния.констатировать 
наступление смерти или 

оказать пострадавшему 
первую     медицинскую 

помощь.оказать помощь 
следователю в обнаруже-
нии, изъятии и упаковке 

вещественных доказа-
тельств биологического 

происхождения для по-
следующего их направле-
ния на соответствующие 

исследования.оказать по-
мощь следователю в со-

ставлении вопросов для 
постановления о назначе-
нии судебно-медицинской 

экспертизы трупа и экс-

4 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

трупа на месте его обна-

ружения при действии 
электричества 
особенности осмотра 

трупа на месте его обна-
ружения при скоропо-

стижной смерти, особо 
опасной инфекции, 
отравлении 

правила составления 
протокола осмотра места 

происшествия 
Участники осмотра ме-
ста происшествия 

роль эксперта-
криминалиста в осмотре 

места происшествия 

пертизы изъятых веще-

ственных доказа-
тельств.высказывать 
предварительные сужде-

ния в устной форме о при-
чине, давности и обстоя-

тельствах наступления 
смерти. 
 

3 Судебно-
медицинская экс-
пертиза трупа 

 

Поводы для судебно-
медицинского исследо-
вания трупа. 

Последовательность и 
объем выполняемых 

действий. 
Основные вопросы, раз-
решаемые при судебно-

медицинской экспертизе 
трупа. 

Документирование про-
изводства судебно-
медицинской эксперти-

зы. 
Принципы построения 

судебно-медицинского 
диагноза и выводов. 
Правила заполнения 

«Медицинского свиде-
тельства о смерти» 

Особенности исследова-
ния трупа неизвестного 
лица. 

Особенности исследова-
ния гнилостно изменен-

ного трупа. 
Особенности исследова-
ния скелетированного и 

фрагментированного 
трупа. 

Установление причины, 
давности и  вида смерти. 
 

 

Для формирования умения 
аспиранты должны 
знать:процессуальные по-

ложения, права и обязан-
ности эксперта при иссле-

довании трупа;методы ис-
следования трупа; 
инструментарий, приме-

няемый при исследовании 
трупа; порядок вскрытия и 

его особенности при раз-
личных видах насиль-
ственной смерти. В ре-

зультате освоения темы 
занятия аспиранты долж-

ны уметь: установить факт 
смерти и ее давность по 
трупным явлениям. опи-

сать одежду и поврежде-
ния на ней. описать телес-

ные повреждения и дать 
судебно-медицинскую 
оценку.правильно постро-

ить судебно-медицинский 
диагноз. сформулировать 

выводы в соответствии с 
поставленными следова-
телем вопросами. 

4 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

4 Общие вопросы 

судебно-
медицинской 
травматологии. 

Повреждения ту-
пыми твердыми и 

острыми предме-
тами.  

определение понятия – 

механическое повре-
ждение, травматизм, ви-
ды травматизма. 

определение понятия – 
оружие, орудие, предме-

ты. 
виды подразделяются 
механические повре-

ждения в клинико-
анатомическом отноше-

нии. Механизм образо-
вания кровоподтеков. 
морфологические при-

знаки в месте возникно-
вения ссадины 

определение понятия – 
рана. раны в зависимо-
сти от вида оружия и 

механизма раны 
причины смерти при ме-

ханических поврежде-
ниях 
последовательность 

нанесения механических 
повреждений 

предметы рубящие 
характерные признаки 
рубленых повреждений. 

колото-резаное повре-
ждение основные при-

знаки колото-резаной 
раны 
механизм повреждения 

при воздействии колю-
щим предметом 

Для формирования умения 

аспиранты должны 
знать:механизм возникно-
вения, морфологические 

признаки и клинику  по-
вреждений, причиненных 

тупыми и острыми пред-
метами;особенности ме-
тодики и техники вскры-

тия трупа с механически-
ми повреждениями.В ре-

зультате освоения темы 
занятия аспиранты  долж-
ны уметь:правильно опи-

сывать морфологические 
признаки повреждений, 

возникающих от воздей-
ствия тупых  и острых 
предметов, по их особен-

ностям определить вид 
травмирующего предме-

та.изучить механизм обра-
зования повреждений при 
различных видах подоб-

ных травм. составлять 
экспертные выводы по 

материалам ситуационных 
задач в случаях смерти от 
повреждений, причинен-

ных тупыми и острыми 
предметами. 

6 

5 Транспортная 

травма и падение с 
высоты 

травма от падения с вы-

соты 
Какие виды падения с 
высоты принято выде-

лять 
Каков механизм образо-

вания повреждений, 
возникающих при паде-
нии с высоты 

виды транспортной 
травмы принято выде-

лять 
автомобильная травма и 
ее классификация 

основные механизмы 

Для формирования умения 

аспиранты должны 
знать:представление об 
особенностях судебно-

медицинского исследова-
ния (экспертизы) трупа в 

случаях транспортной 
травмы и падения с высо-
ты;представление о зада-

чах, стоящих перед экс-
пертом и путях их реше-

ния;структуру выводов 
(заключения) при экспер-
тизе в случаях транспорт-

ной травмы и падения с 

2 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

образования поврежде-

ний при автомобильной 
травме 
мотоциклетная травма  

основные механизмы 
образования поврежде-

ний при мотоциклетной 
травме 
железнодорожная трав-

ма  
основные механизмы 

образования поврежде-
ний при железнодорож-
ной травме 

авиационная травма  
 

высоты.В результате 

освоения темы занятия 
аспиранты  должны 
уметь:изучить особенно-

сти осмотра трупа на ме-
сте происшествия или его 

обнаружения в случаях 
транспортной травмы и 
падении с высоты; 

изучить механизмы обра-
зования и особенности по-

вреждений при различных 
видах автомобильной 
травмы; изучить механиз-

мы образования и особен-
ности повреждений при 

различных видах падения 
с высоты. 

6 Огнестрельные по-
вреждения 

вопросы при судебно-
медицинской экспертизе 

огнестрельных повре-
ждений 

Основные виды ручного 
огнестрельного оружия. 
Устройство боевого и 

охотничьего патронов. 
Механизм выстрелов. 

Признаки входного и 
выходного огнестрель-
ных отверстий. Осмотр 

одежды.  
Методика исследования, 

установления и описа-
ния входных и выход-
ных огнестрельных от-

верстий. 
Установление дистанции 

выстрела при пулевых и 
дробовых ранениях. 
Особенности внутренне-

го исследования трупа 
при огнестрельных по-

вреждениях. Виды ране-
вых каналов, методика 
их исследования. 

Повреждения костей и 
внутренних органов при 

огнестрельных ранени-
ях. Раневые каналы в 
плоских костях. Уста-

новление последова-

Для формирования умения 
аспиранты  должны 

знать:механизм возникно-
вения, морфологические 

признаки и клинику огне-
стрельных повреждений.В 
результате освоения темы 

занятия аспиранты долж-
ны уметь:разрешить во-

просы при экспертизе ог-
нестрельной трав-
мы.описывать огнестрель-

ные ранения при различ-
ных дистанциях выстрела 

и проводить исследование 
ран по регламентирован-
ной методике.установить 

направление раневого ка-
нала и составлять экс-

пертные выводы. 

2 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

тельности ранений. 

Особенности поврежде-
ний при взрывах гранат, 
мин, снарядов, при вы-

стрелах из дефектного и 
самодельного оружия. 

Особенности поврежде-
ний пулями специально-
го назначения. 

Основные методы до-
полнительных исследо-

ваний, применяемых для 
диагностики огне-
стрельных повреждений.  

Методика изъятия тка-
ней органов для допол-

нительных исследований 
и огнестрельного снаря-
да. 

Определение вида ору-
жия по особенностям 

огнестрельного ранения. 
Методы идентификации 
оружия. 

7 Повреждения и 

смерть вследствие 
отравлений 

Общая характеристика 

отравлений. Условия 
токсического действия 

веществ. Вопросы, раз-
решаемые при судебно-
медицинской экспертизе 

отравлений. Классифи-
кация отравлений. 

 

Для формирования умения 

аспиранты должны 
знать:механизм возникно-

вения, морфологические 
признаки и клинику раз-
личных видов отравле-

ний.В результате освоения 
темы занятия аспиранты 

должны уметь:разрешить 
вопросы  при экспертизе 
химической трав-

мы.обосновывать призна-
ки различных видов 

отравлений.  методику 
экспертизы трупа в случа-
ях смерти от отравления. 

4 

8 Повреждения и 

смерть вследствие 
отравлений. Част-

ная токсикология 

Отравления кислотами. 

Отравление щелочами. 
Отравления гемотроп-

ными ядами.Отравления 
деструктивными ядами. 
Отравления хлорпроиз-

водными углеводородов 
жирного ря-

да.Отравления хлорор-
ганическими ядохими-
катами. Отравления 

Для формирования умения 

аспиранты должны 
знать:механизм возникно-

вения, морфологические 
признаки и клинику раз-
личных видов отравле-

ний.В результате освоения 
темы занятия аспиранты 

должны уметь:разрешить 
вопросы  при экспертизе 
химической трав-

2 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

фосфорорганическими 

соединениями. Отравле-
ния одноатомными 
спиртами (этанолом). 

Отравления барбитура-
тами.Отравления нарко-

тиками. Отравления 
грибными ядами. Пище-
вые отравления и токси-

коинфекции. 

мы.обосновывать призна-

ки различных видов 
отравлений.  методику 
экспертизы трупа в случа-

ях смерти от отравления. 

9 Судебно-
медицинская экс-

пертиза потерпев-
ших, подозревае-
мых, обвиняемых и 

других лиц. Су-
дебно-медицинская 

экспертиза состоя-
ния здоровья. Су-
дебно-медицинская 

экспертиза тяжести 
вреда здоровью 

Поводы и организация 
судебно-медицинской 

экспертизы потерпев-
ших, подозреваемых и 
других лиц. 

Случаи обязательного 
проведения экспертизы. 

Экспертиза и освиде-
тельствование. 
Юридическая классифи-

кация вреда здоровью.  
Правила судебно-

медицинского определе-
ния степени тяжести 
вреда здоровью. 

Критерии тяжкого вреда 
здоровью. 

Критерии средней тяже-
сти вреда здоровью. 
Критерии легкого вреда 

здоровью. 
Общее представление об 

экспертизе по установ-
лению размера утраты 
трудоспособности. 

Общее представление о 
судебно-медицинской 

экспертизе состояния 
здоровья, притворных и 
искусственных болез-

ней. 
Способы причинения 

телесных повреждений 
(побои, мучение, истяза-
ние). 

Для формирования умения 
аспиранты должны 

знать:процессуальные по-
ложения и организацию 
проведения судебно-

медицинской экспертизы  
тяжести вреда здоро-

вью;квалифицирующие 
признаки тяжкого, сред-
ней тяжести и легкого 

вреда здоровью;статьи УК 
РФ; методику проведения 

и документацию данного 
вида экспертизы. В ре-
зультате освоения темы 

занятия аспиранты  долж-
ны уметь:правильно опи-

сать повреждение. опре-
делить степень причине-
ния вреда здоровью по 

квалифицирующим при-
знакам.составить эксперт-

ные выводы на основании 
данных об обстоятель-
ствах дела и результатов 

судебно-медицинского 
освидетельствования. 

 

4 

10 Судебно-

медицинская экс-
пертиза половых 

состояний и пре-
ступлений против 
половой неприкос-

вопросы при экспертизе 

половых состояний и 
половых преступлений 

 истинный и ложный 
гермафродитизм 
изнасилование 

Для формирования умения 

аспиранты  должны 
знатьпонятия половых со-

стояний и преступлений; 
методику проведения экс-
пертизы при отдельных их 

2 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

новенности. Су-

дебно-медицинская 
экспертиза веще-
ственных доказа-

тельств биологиче-
ского происхожде-

ния 

определение давности 

дефлорации плевы 
Как отличить дефлора-
цию плевы от естествен-

ных выемок? 
Экспертиза беременно-

сти и бывших родов. 
Развратные действия, 
извращения 

криминальный аборт 
экспертиза по поводу 

заражения венерическим 
заболеванием 
мужеложество 

Судебно-медицинская 
экспертиза спермы как 

вещественного доказа-
тельства. 

видах. В результате осво-

ения темы занятия аспи-
ранты должны 
уметь:проводить экспер-

тизу по поводу конкрет-
ных половых состояний и 

преступлений.определять 
экспертные критерии кон-
кретных половых состоя-

ний и преступле-
ний.правильно взять объ-

екты для лабораторных 
исследований.  

11 Судебно-
медицинская экс-

пертиза в случае 
привлечения меди-

цинского работни-
ка к ответственно-
сти за некаче-

ственное оказание 
медицинской по-

мощи, совершение 
профессионально-
го или профессио-

нально-
должностного пра-

вонарушения 

Врачебная этика и деон-
тология, их социально-

историческая обуслов-
ленность.Роль медицин-

ской этики и морали в 
воспитании врача. Поня-
тие о врачебной этике. 

Правовые и моральные 
нормы общества, регу-

лирующие взаимоотно-
шения между врачом и 
больным. 

Виды профессиональ-
ных правонарушений. 

Оценка неблагоприят-
ных исходов в медицин-
ской практике (врачеб-

ные ошибки, ятрогенные 
заболевания, несчастные 

случаи), 
Должностные и профес-
сиональные преступле-

ния медицинских работ-
ников, предусмотренные 

законодательством. 
Неоказание помощи 
больному. 

Незаконное производ-
ство аборта. 

Халатность. 
Незаконное врачевание. 
Должностной подлог. 

Нарушение правил, 

Для формирования умения 
аспиранты должны 

знать:права, обязанности и 
ответственность медицин-

ских работников за про-
фессиональные правона-
рушения.различия между-

профессиональными и 
должностными правона-

рушениями.В результате 
освоения темы занятия 
аспиранты должны 

уметь:определять разли-
чия между преступления-

ми и проступками в про-
фессиональной деятельно-
сти медицинских работ-

ников.дать экспертную 
оценку действиям меди-

цинских работников по 
учебным заключениям 
комиссионных экспер-

тиз.дать обоснованные 
ответы на вопросы судеб-

но-следственных органов. 

4 



№ 

п/
п 

Наименование тем Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

установленных в целях 

борьбы с эпидемиями. 
Порядок проведения 
расследования и прове-

дения судебно-
медицинской эксперти-

зы по делам медицин-
ских работников, ис-
пользование материалов 

этих экспертиз для по-
вышения качества ле-

чебно-
профилактической по-
мощи населению. 

ИТОГО 36 

 

Самостоятельная работа аспиранта ее содержание, объем в часах 

 

№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

1 Исторические усло-

вия возникновения и 
формирования су-

дебно-медицинской 
науки. Зависимость 
прогресса судебно-

медицинской науки 
и практики от обще-

го развития медици-
ны, биологии, физи-
ки, химии, права.  

История развития СМЭ. 

Основоположники. Вы-
дающиеся деятели в об-

ласти судебной медици-
ны. Связь судебной ме-
дицины с другими 

науками. Новые разра-
ботки в области судеб-

но-медицинской экспер-
тизы. 

Изучить основные по-

нятия истории развития 
судебной медицины; 

историю развития СМЭ 
в РФ. 
Знать новые разработки 

и научные достижения 
в области судебно-

медицинской эксперти-
зы. 
 

6 

2 Основы уголовного 

и гражданского пра-
ва и процесса в РФ. 

Роль и место судеб-
но-медицинской 
экспертизы в уго-

ловном и граждан-
ском процессе. Пра-

ва, обязанности и 
ответственность экс-
перта. Содержание 

заключения экспер-
та. Требования, 

предъявляемые к его 
составлению. Требо-
вания логики к фор-

мулировке выводов 
и их доказательству. 

Законы, направленные 

на охрану неприкосно-
венности личности в 

нашей стране; Уголов-
но-процессуальное за-
конодательство и нор-

мативные акты, регла-
ментирующие назначе-

ние, проведение, доку-
ментирование экспер-
тиз; Положения о дей-

ствиях специалиста в 
области судебной меди-

цины при производстве 
первоначальных след-
ственных действий; Ос-

новы уголовного, граж-
данского, трудового и 

ознакомиться с право-

вой регламентацией и 
организацией судебно-

медицинской эксперти-
зы. Руководствоваться 
действующими поло-

жениями нормативно-
правовых источников 

при осуществлении 
профессиональной дея-
тельности; Осуществ-

лять документальное 
сопровождение основ-

ных этапов проведения 
различных видов меди-
цинских экспертиз. 

 

6 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

Наиболее распро-

страненные логиче-
ские ошибки, допус-

каемые в экспертной 
практике. 

уголовно-

процессуального зако-
нодательств. 

 
 

3 Осмотр трупа на ме-

сте его обнаружения 

понятия и организация 

осмотра места происше-
ствия 
значение осмотра места 

происшествия и трупа 
на месте его обнаруже-

ния 
Какова тактика и мето-
дика осмотра места про-

исшествия и трупа на 
месте его обнаружения 

основные задачи врача-
специалиста при осмот-
ре трупа на месте его 

обнаружения 
работа врача-

специалиста на месте 
обнаружения трупа 
особенности осмотра 

трупа на месте его обна-
ружения при механиче-
ской травме 

особенности осмотра 
трупа на месте его обна-

ружения при транспорт-
ной травме 
особенности осмотра 

трупа на месте его обна-
ружения при механиче-

ской асфиксии 
особенности осмотра 
трупа на месте его обна-

ружения при действии 
крайних температур 

особенности осмотра 
трупа на месте его обна-
ружения при действии 

электричества 
особенности осмотра 

трупа на месте его обна-
ружения при скоропо-
стижной смерти, особо 

опасной инфекции, 
отравлении 

составление  протокола 
осмотра места происше-

В результате освоения 

темы занятия аспиран-
ты  должны уметь: пра-
вильно описать труп на 

месте его обнаружения. 
констатировать наступ-

ление смерти или ока-
зать пострадавшему 
первую     медицинскую 

помощь. оказать по-
мощь следователю в 

обнаружении, изъятии 
и упаковке веществен-
ных доказательств био-

логического происхож-
дения для последующе-

го их направления на 
соответствующие ис-
следования. оказать 

помощь следователю в 
составлении вопросов 
для постановления о 

назначении судебно-
медицинской эксперти-

зы трупа и экспертизы 
изъятых вещественных 
доказательств. выска-

зывать предваритель-
ные суждения в устной 

форме о причине, дав-
ности и обстоятель-
ствах наступления 

смерти. 

8 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

ствия 

участники  осмотра ме-
ста происшествия 

роль эксперта-
криминалиста в осмотре 
места происшествия 

 

4 Учение о смерти и 
трупных изменени-

ях. Констатация 
факта смерти. Мето-

ды его установления. 
Типы умирания. 
Морфологические 

признаки быстрой и 
атональной смерти. 

понятие об агонии, кли-
нической и биологиче-

ской смерти; основные 
приемы секционной 

техники при судебно-
медицинской экспертизе 
трупа; основные прин-

ципы составления су-
дебно-медицинского ди-

агноза и экспертных вы-
водов, оформления 
«Медицинского свиде-

тельства о смерти».В 
результате освоения те-

мы студент должен 
уметь:по выраженности 
трупных явлений судить 

о давности наступления 
смерти; составлять су-
дебно-медицинский ди-

агноз и экспертные вы-
воды;  

научиться устанавли-
вать причину смерти, 

характер повреждений, 
время наступления 

смерти, выявление или 
исключение насиль-
ственной смерти. 

Научиться оформлять 
«Медицинское свиде-

тельство о смерти». 
 

8 

6 Судебно-

медицинская экспер-
тиза трупа плода и 

новорожденного 

Понятия: новорожден-

ности; зрелости, доно-
шенности, жизнеспо-

собности. особенности 
исследования трупов 
плодов и новорожден-

ных младенцев; техника 
исследования жизнен-

ных проб. 
 

владеть навыками уста-

новления продолжи-
тельности внутри-

утробной жизни плода 
и внеутробной жизни 
новорожденного; про-

ведения гидростатиче-
ских проб и оценки ре-

зультатов проведенных 
проб. описывать при-
знаки новорожденно-

сти; определять про-
должительность внут-

риутробной жизни мла-
денца с учетом антро-
пометрических данных. 

5 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

7 Понятие о травме и 

травматизме. Виды 
травматизма. Судеб-

но-медицинская 
классификация ме-
ханических повре-

ждений. Понятия: 
предмет, оружие, 

орудие. Поврежде-
ния, причиняемые 
твердыми тупыми 

предметами (оруди-
ями). Особенности 

осмотра места про-
исшествия. 

Механизм, условия об-

разования и морфология 
повреждений, отобра-

жение свойств повре-
ждающего предмета в 
месте контактного взаи-

модействия. Возможно-
сти установления общих 

признаков предмета 
(орудия), причинившего 
травму по особенностям 

повреждения. Лабора-
торные методы исследо-

вания. 

Уметь:диагностировать 

повреждения и уста-
навливать механизм их 

причинения;определять 
вид орудия или сред-
ства, которыми могли 

быть причинены по-
вреждения; дифферен-

цировать между собой 
предполагаемые транс-
портные средства, как 

орудия травматизации. 
описывать повреждения 

по общепринятой схе-
ме; устанавливать ха-
рактер повреждений и 

проводить их диффе-
ренциальную диагно-

стику;выявлять призна-
ки, позволяющие су-
дить о прижизненности, 

последовательности и 
давности причинения 

поврежде-
ний;проводить диффе-
ренциальную диагно-

стику острой кровопо-
тери и острого мало-

кровия. 

4 

8 Повреждения ост-
рыми орудиями 

(оружием, предме-
тами). 

Классификация острых 
предметов (орудий). По-

вреждения режущими 
орудиями. Повреждения 

рубящими орудиями. 
Повреждения колющи-
ми орудиями. Повре-

ждения колюще-
режущими орудиями. 

Особенности осмотра 
места происшествия. 
Механизм, условия об-

разования и морфология 
повреждений, причиня-

емых острыми орудия-
ми. Возможности иден-
тификации острого ору-

дия по особенностям 
повреждения. 

Уметь:диагностировать 
повреждения и уста-

навливать механизм их 
причинения;определять 

вид орудия или сред-
ства, которыми могли 
быть причинены по-

вреждения; дифферен-
цировать между собой 

предполагаемые транс-
портные средства, как 
орудия травматизации. 

описывать повреждения 
по общепринятой схе-

ме; устанавливать ха-
рактер повреждений и 
проводить их диффе-

ренциальную диагно-
стику;выявлять призна-

ки, позволяющие су-

3 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

дить о прижизненности, 

последовательности и 
давности причинения 

поврежде-
ний;проводить диффе-
ренциальную диагно-

стику острой кровопо-
тери и острого мало-

кровия 

9 Огнестрельные по-
вреждения. 

Классификация огне-
стрельного оружия. Ха-

рактеристика выстрела и 
его компонентов. Клас-
сификация повреждаю-

щих факторов выстрела. 
Особенности осмотра 

места происшествия. 
Механизм возникнове-
ния огнестрельного по-

вреждения. Установле-
ние входной и выходной 

огнестрельных ран. 
Признаки выстрела в 
упор, с близкого и не-

близкого расстояний. 
Раневой канал и его ви-
ды. Лабораторные мето-

ды исследования при 
экспертизе огнестрель-

ных повреждений. По-
вреждения от взрыва. 

определить направле-
ние выстрела по вход-

ному и выходному от-
верстию; оформить акт 
судебно-медицинского 

исследования трупа в 
случаях смерти от огне-

стрельных поврежде-
ний, дать мотивирован-
ное заключение о при-

чине смерти; описывать 
повреждения по обще-

принятой схеме; опи-
сать макропрепараты и 
дать им судебно-

медицинскую оценку; 
осуществлять забор 
тканей, органов с огне-

стрельными поврежде-
ниями для дополни-

тельных методов ис-
следования. владеть 
навыками выявления 

огнестрельных повре-
ждений, описания пу-

левых огнестрельных 
повреждений на коже, 
огнестрельных дробо-

вых повреждений; по-
иска и обнаружения 

снаряда;   

4 

10 Повреждения от ав-
томобильного 

транспорта. Виды 
автомобильной 
травмы. 

Механизм и морфология 
повреждений при раз-

личных видах автомо-
бильной травмы. Осо-
бенности осмотра места 

происшествия. Методи-
ка проведения судебно-

медицинской эксперти-
зы потерпевших (пеше-
хода, пассажира, води-

теля) и трупов в случаях 

представление об осо-
бенностях судебно-

медицинского исследо-
вания (экспертизы) 
трупа в случаях транс-

портной травмы и па-
дения с высоты; пред-

ставление о задачах, 
стоящих перед экспер-
том и путях их реше-

ния; структуру выводов 

8 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

автомобильной травмы. 

Экспертные критерии 
установления механизма 

травмы по особенностям 
причиненных повре-
ждений. Вопросы, раз-

решаемые судебно-
медицинской эксперти-

зой, лабораторные ме-
тоды исследования. По-
вреждения от рельсово-

го транспорта. Повре-
ждения при авиацион-

ных происшествиях. 
Повреждения мотоцик-
летным транспортом. 

Падение с высоты. 

(заключения) при экс-

пертизе в случаях 
транспортной травмы и 

падения с высо-
ты.изучить особенности 
осмотра трупа на месте 

происшествия или его 
обнаружения в случаях 

транспортной травмы и 
падении с высо-
ты;изучить механизмы 

образования и особен-
ности повреждений при 

различных видах авто-
мобильной травмы; 
изучить механизмы об-

разования и особенно-
сти повреждений при 

различных видах паде-
ния с высоты. 

11 Повреждения и 

смерть вследствие 
отравлений.  

Классификация ядов. 

Пути проникновения 
ядовитых веществ в ор-
ганизм человека. Усло-

вия и механизм дей-
ствия ядов. Метаболизм. 
Сенсибилизация. Аллер-

гия. Потенцирование. 
Пристрастие. Пути вы-

ведения яда из организ-
ма. Депонирование в 
органах. Комбиниро-

ванные отравления. 
Особенности осмотра 

места происшествия. 
Влияние современной 
интенсивной терапии на 

метаболизм ядов, кли-
нику отравления и мор-

фологические измене-
ния внутренних органов 
и тканей трупов. Осо-

бенности судебно-
медицинской эксперти-

зы трупа при подозре-
нии на отравление. Пра-
вила изъятия, упаковки, 

транспортировки и 
направления объектов 

эксгумированного трупа 
на судебно-химическое 

Изучить механизм воз-

никновения, морфоло-
гические признаки и 
клинику различных ви-

дов отравлений. разре-
шить вопросы  при экс-
пертизе химической 

травмы. обосновывать 
признаки различных 

видов отравлений. ме-
тодику экспертизы тру-
па в случаях смерти от 

отравления. 
 

12 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

исследование. Основные 

правила судебно-
химического анализа 

внутренних органов и 
биологических жидко-
стей из трупа, общая ха-

рактеристика применяе-
мых методов. Сроки 

проведения анализа. По-
вторные исследования. 
Судебно-химическая 

документация. Значение 
данных судебно-

химического, биохими-
ческого и гистологиче-
ского исследований в 

доказательстве отравле-
ний. Судебно-

медицинская оценка ре-
зультатов судебно-
химического исследова-

ния трупного материала. 

12 Судебно-
медицинская экспер-

тиза отравлений. 
Частная токсиколо-
гия. 

 

Отравления ядами. Кис-
лоты. Едкие щелочи. 

Другие соединения: йод 
(настойка йода), пергид-
роль, формальдегид. 

Окись углерода, нитри-
ты натрия и калия, ани-

лин, нитробензол, мы-
шьяковистый водород, 
оксиды азота и серы. 

Яды, действующие на 
холинергические рецеп-

торы: ацетилхолин, пи-
локарпин, физостигмин, 
прозерин, атропин, ско-

поламин, гиосциамин, 
пахикарпин, тубокура-

рин, дитилин, никотин и 
анабазин. Алкалоиды 
грибов. Фосфороргани-

ческие пестициды. Яды, 
действующие на адре-

нергические рецепторы: 
адреналин и т.д. Мест-
ноанестезирующие: но-

вокаин, дикаин, триме-
каин, лидокаин. Соеди-

нения ртути, мышьяка, 
фосфора, таллия, свин-

Изучить механизм воз-
никновения, морфоло-

гические признаки и 
клинику различных ви-
дов отравлений. разре-

шить вопросы  при экс-
пертизе химической 

травмы. обосновывать 
признаки различных 
видов отравлений. ме-

тодику экспертизы тру-
па в случаях смерти от 

отравления. 
 

8 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

ца, меди, цинка, кадмия, 

фториды, кремнефтори-
ды. Ртутьорганические 

ядохимикаты. Ингаля-
ционные наркотики. 
Снотворные. Нейролеп-

тики. Наркотические 
анальгетики и наркоти-

ки опийного ряда. Пси-
хостимуляторы. Спир-
ты: этиловый, метило-

вый, пропиловый, бути-
ловые, амиловые. Хло-

рорганические пестици-
ды. Алкалоиды. Раство-
рители. Пищевые отрав-

ления. Механизм дей-
ствия. Клинические и 

морфологические про-
явления. Причины смер-
ти. Судебно-

медицинская диагности-
ка. 

13 Механическая ас-

фиксия 

Понятие о гипоксии и 

механической асфиксии. 
Общая характеристика 
механической асфиксии- 

Патогенез смерти от ме-
ханической асфиксии. 

Классификация механи-
ческой асфиксии. 
Странгуляционная ас-

фиксия. Повешение: 
сдавление шеи петлей  

Удавление петлей. 
Удавление руками. Ас-
фиксия от закрытия ды-

хательных отверстий и 
дыхательных путей. 

Компрессионная асфик-
сия. Гипоксия в замкну-
том ограниченном про-

странстве. Танатогенез и 
морфологические изме-

нения при различных 
видах механической ас-
фиксии, их судебно-

медицинская оценка. 
Утопление и типы его 

танатогенеза: 

научиться устанавли-

вать причину смерти, 
характер повреждений, 
время наступления 

смерти, выявление или 
исключение насиль-

ственной смерти. 

10 

14 Ненасильственная Ненасильственная научиться устанавли- 12 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

смерть. Скоропо-

стижная (внезапная) 
смерть 

смерть. Поводы к су-

дебно-медицинскому 
исследованию трупа в 

случаях ненасильствен-
ной смерти. Значение 
этих исследований для 

органов правопорядка и 
здравоохранения. Ско-

ропостижная (внезап-
ная) смерть. Заболева-
ния и состояния, наибо-

лее часто приводящие к 
скоропостижной смерти, 

их морфологические 
проявления. Обязатель-
ность назначения судеб-

но-медицинской экспер-
тизы для определения 

характера телесных по-
вреждений от различ-
ных внешних воздей-

ствий, состояния здоро-
вья (физического и пси-

хического) и возраста. 

вать причину смерти, 

характер повреждений, 
время наступления 

смерти, выявление или 
исключение насиль-
ственной смерти. 

15 Судебно-
медицинская экспер-
тиза потерпевших, 

подозреваемых, об-
виняемых и других 

лиц. Судебно-
медицинская экспер-
тиза состояния здо-

ровья. Судебно-
медицинская экспер-

тиза тяжести вреда 
здоровью 

процессуальные поло-
жения и организацию 
проведения судебно-

медицинской эксперти-
зы  тяжести вреда здо-

ровью; 
квалифицирующие при-
знаки тяжкого, средней 

тяжести и легкого вреда 
здоровью; 

статьи УК РФ; 
методика проведения и 
документацию данного 

вида экспертизы.  
 

 

правильно описать по-
вреждение. 
определить степень 

причинения вреда здо-
ровью по квалифици-

рующим признакам. 
составить экспертные 
выводы на основании 

данных об обстоятель-
ствах дела и результа-

тов судебно-
медицинского освиде-
тельствования. 

 

30 

16 Повреждения и 
смерть от воздей-

ствия физических 
факторов 

Общее и местное дей-
ствие на организм высо-

кой температуры. При-
чины смерти и сроки ее 
наступления. Морфоло-

гические доказательства 
воздействия высокой 

температуры. Общее 
перегревание тела и 
солнечный удар. Ожоги 

и ожоговая болезнь. По-

Знать механизмы и 
морфологические при-

знаки действия физиче-
ских факторов на орга-
низм человека. 

 

8 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

вреждения пламенем и 

горячими жидкостями, 
раскаленными газами и 

предметами. Установле-
ние прижизненного дей-
ствия пламени. Общее и 

местное действие на ор-
ганизм низкой темпера-

туры. Условия, способ-
ствующие наступлению 
смерти от общего пере-

охлаждения тела. Диа-
гностика этого вида 

смерти при исследова-
нии трупа. Оледенение 
трупа и особенности его 

исследования. Отморо-
жения и их судебно-

медицинская оцен-
ка.Общие сведения о 
расстройстве здоровья и 

смерти в связи с изме-
нением атмосферного 

давления. Патогенез и 
морфологические про-
явления горной (высот-

ной) болезни, деком-
прессионной (взрывной) 

болезни и гипербарии 
(баротравмы легких) и 
их судебно-медицинская 

оценка. Электротравма. 
Механизмы воздействия 

технического и атмо-
сферного электричества 
на организм. 

17 Судебно-

медицинская экспер-
тиза половых состо-

яний и преступлений 
против половой 
неприкосновенно-

сти.  
 

Процессуальные поло-

жения, регламентирую-
щие порядок проведения 

судебно-медицинской 
экспертизы половых со-
стояний и половых пре-

ступлений примени-
тельно к статьям УК РФ. 

Экспертиза по установ-
лению пола. Экспертиза 
девственности. Экспер-

тиза производительной 
способности у мужчин и 

женщин. Установление 
беременности и бывших 

Принципы оформления 

судебно-медицинской 
документации. Знать  

методы исследования 
вещественных доказа-
тельств биологического 

происхождения и ос-
новные вопросы, раз-

решаемые путем их 
применения. 

8 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

родов. Экспертиза в 

случаях подозрения на 
изнасилование. Экспер-

тиза при развратных 
действиях. Экспертиза в 
случаях мужеложества и 

лесбиянства. Экспертиза 
в случае незаконного 

производства аборта. 
Понятие о веществен-
ных доказательствах. 

Понятие о гомеоскопии, 
механоскопии, трасоло-

гии. 

18 Методы судебно-
медицинского ис-

следования (вскры-
тия) трупа. Лабора-
торные исследова-

ния, рациональность 
их выбора. Повтор-

ное исследование 
трупа. Поводы для 
эксгумации трупа. 

Роль судебно-
медицинского экс-
перта, как специали-

ста, при эксгумации 
трупа. Особенности 

судебно-
медицинского ис-
следования эксгуми-

рованных трупов. 

процессуальные и орга-
низационные формы су-

дебно-медицинского ис-
следования эксгумиро-
ванного трупа; 

классификация обстоя-
тельств и оснований 

эксгумаций трупов; 
поводы к производству 
эксгумации как само-

стоятельного следствен-
ного действия; 
факторы, определяющие 

темп и характер измене-
ний трупа после захоро-

нения; 
порядок исследования 
эксгумированного тру-

па. 
 

проводить эксгумацию 
костных останков; 

- зафиксировать ход и 
результаты эксгумации. 
при эксгумации для су-

дебно-химического ис-
следования изымать 

пробы из земли над и 
под гробом (не менее 
500 г в каждой пробе), 

части гроба, одежды, 
находившейся на трупе; 
- изымать либо органы 

(если они еще могут 
быть дифференцирова-

ны), либо их разло-
жившиеся вследствие 
гниения остатки общей 

массой 2 кг. реставра-
ции трупа. оформления 

протокола судебно-
медицинского исследо-
вания эксгумированно-

го трупа. 
 

10 

19 Установление при-

жизненности и дав-
ности образования 

механической трав-
мы 

местные и общие при-

знаки, указывающие на 
прижизненное образо-

вание повреждений; 
- особенности заживле-
ния повреждений; 

- методы математиче-
ского моделирования 

для определения давно-
сти смерти, давности 
образования механиче-

ских повреждений; 

Уметь: по выраженно-

сти трупных явлений 
судить о давности 

наступления смерти; 
- проследить зависи-
мость между степенью 

развития конкретного 
трупного явления и 

давностью наступления 
смерти; 
- дифференцировать 

прижизненные повре-

6 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

- знать патогистологиче-

ские картины таких 
процессов, как отек, 

воспаление, полнокро-
вие, малокровие, ауто-
лиз, диапедез, кровоиз-

лияние. 
 

ждения от посмертных; 

- диагностировать дав-
ность механической 

травмы. 
определять прижизнен-
ность и давность, меха-

низм и условия возник-
новения, причинную 

связь с наступлением 
смерти. 

20 Судебно-

медицинская экспер-
тиза вещественных 
доказательств био-

логического проис-
хождения 

схема и методы иссле-

дования крови как ве-
щественного доказа-
тельства; 

- схему и методы иссле-
дования спермы; 

- схему и методы иссле-
дования волос; 
- исследование других 

выделений организма 
человека (слюна, моча, 

пот, влагалищные выде-
ления, женское молоко и 
молозиво, кал, выделе-

ния из носа и др.). 
 

выявлять кровь на объ-

екте с помощью уль-
трафиолетовых лучей в 
косопадающем свете 

или с помощью реакти-
вов; 

- выявлять следы спер-
мы и других выделений 
человека с помощью 

УФЛ; 
- выявлять и собирать 

волосы на объекте. 
- исследовать подногте-
вое содержимое у по-

терпевшего и подозре-
ваемого; 
изымать с места про-

исшествия веществен-
ные доказательства со 

следами крови; 
- изымать объекты со 
следами спермы, мочи, 

слюны; 
- изымать образцы (со-

держимое влагалища у 
женщин, полости рта, 
прямой кишки, мазков-

отпечатков с полового 
члена) для биологиче-

ского исследования у 
живых лиц. 

8 

21 Судебно-

медицинская экспер-
тиза в случае при-
влечения медицин-

ского работника к 
ответственности за 

некачественное ока-
зание медицинской 
помощи, совершение 

профессионального 

Основные законода-

тельные документы, ре-
гламентирующие право-
вую основу охраны здо-

ровья граждан РФ; 
- Гарантии осуществле-

ния медико-социальной 
помощи (права пациен-
та); 

- Права медицинских 

изучить основные до-

кументы, регламенти-
рующие охрану здоро-
вья граждан и уголов-

ную ответственность 
работников здраво-

охранения за професси-
ональные и профессио-
нально-должностные 

правонарушения. Озна-

8 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

или профессиональ-

но-должностного 
правонарушения. 

 

работников (право на 

занятие медицинской 
деятельностью); 

- Классификацию при-
чин неблагоприятных 
исходов в медицинской 

практике; 
- Профессиональные и 

профессионально-
должностные преступ-
ления медицинских ра-

ботников (преступления 
против жизни и здоро-

вья граждан и др.); 
- Виды административ-
ной и дисциплинарной 

ответственности меди-
цинских работников; 

- Порядок назначения и 
проведения комиссион-
ной судебно-

медицинской эксперти-
зы в случаях рассмотре-

ния «врачебных» дел. 
Состав, задачи и функ-
ции судебно-

медицинской эксперт-
ной комиссии; 

- Правила производства 
судебно-медицинских 
экспертиз по материа-

лам уголовных и граж-
данских дел (содержа-

ние и трактовку основ-
ных понятий). Вопросы, 
разрешаемые судебно-

медицинскими эксперт-
ными комиссиями в хо-

де этих экспертиз. 

комиться с основами 

судебно-медицинской 
экспертизы в случаях 

правонарушений меди-
цинских работников. 
 

22 Юридические аспек-
ты хирургической 
деятельности 

законы и правила в ме-
дицине; 
- система медицинской 

помощи и ее участники; 
- защита прав граждан в 

сфере медицинских 
услуг (нормативные ак-
ты и праворегулирую-

щие механизмы); 
- Основы законодатель-

ства РФ об охране здо-
ровья граждан (разделы 

давать заключение су-
дебно-медицинской 
экспертизы при рассле-

довании уголовных дел 
о профессиональных 

правонарушениях ме-
дицинских работников; 
- устанавливать нали-

чие или отсутствие де-
фектов в действиях 

врача (медсестры, фар-
мацевта); 

14 



№ 

п/
п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

VI – «Права граждан 

при оказании медико-
социальной помощи», 

VIII – «Гарантии осу-
ществления медико-
социальной помощи», 

IX – «Медицинская экс-
пертиза», Х – «Права и 

социальная защита ме-
дицинских и фармацев-
тических работников», 

ХII – «Ответственность 
за причинение вреда 

здоровью граждан»); 
- нарушение норм уго-
ловного права в хирур-

гии и правовая ответ-
ственность медицинских 

работников; 
- систему наказания за 
нарушение норм уго-

ловного права в меди-
цине; 

- классификацию пре-
ступлений, совершен-
ных хирургами при ис-

полнении ими своих 
обязанностей. 

- устанавливать этапы 

врачебного процесса и 
медицинского меро-

приятия, обусловивше-
го наступление небла-
гоприятного для паци-

ента исхода оказанной 
ему медицинской по-

мощи; 
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Матрица формируемых компетенций 

 

Ком-

петен-

ция 

Содержание компетенции Реализация 

компетенции 

дисциплиной 

«Судебная 

медицина» 

УК-1 способность к критическому анализу и оценке современных 
научных достижений, генерированию новых идей при реше-

нии исследовательских и практических задач, в том числе в 
междисциплинарных областях 

+ 

УК-2 

 
 

способность проектировать и осуществлять комплексные ис-

следования, в том числе междисциплинарные, на основе це-
лостного системного научного мировоззрения с использовани-
ем знаний в области истории и философии науки  

+ 

УК-3 готовность участвовать в работе российских и международных 

исследовательских коллективов по решению научных и науч-
но-образовательных задач 

+ 

УК-4 готовность использовать современные методы и технологии 

научной коммуникации на государственном и иностранном 
языках  

+ 

УК-5 способность следовать этическим нормам в профессиональной 
деятельности 

+ 

УК-6 способность планировать и решать задачи собственного про-
фессионального и личностного развития 

+ 

ОПК-1 способность и готовность к организации проведения фунда-
ментальных научных исследований в области биологии и ме-

дицины 

+ 

ОПК-2 способность и готовность к проведению фундаментальных 
научных исследований в области биологии и медицины  

+ 

ОПК-3 способность и готовность к анализу, обобщению и публично-

му представлению результатов выполненных научных иссле-
дований 

+ 

ОПК-4 готовность к внедрению разработанных методов и методик, 

направленных на охрану здоровья граждан 

+ 

ОПК-5 способность и готовность к использованию лабораторной и 
инструментальной базы для получения научных данных 

+ 

ОПК-6 готовность к преподавательской деятельности по образова-

тельным программам высшего образования 

+ 

ПК-1 Способность и готовность к организации и проведению науч-
ных исследований в области судебной медицины 

+ 

ПК-2 Способность и готовность к проведению научных исследова-
ний в области судебной медицины 

+ 

ПК-3 Способность и готовность к использованию лабораторной и 
инструментальной базы для получения научных данных в об-
ласти судебной медицины 

+ 



11. Фонд оценочных средств 

 

Форма контроля: зачет (собеседование), зачет является формой допуска к кандидат-

скому экзамену.  

 

 

Перечень вопросов для подготовки  к зачету по дисциплине «Судебная медицина» 

1. Определение судебной медицины. Связь судебной медицины с другими медицинскими, 
естественными и юридическими науками.  
2. Предмет судебной медицины, система предмета. Методология судебной медицины.  

3. Краткая история развития судебной медицины. Основные направления развития научных 
исследований в России и за рубежом. 

4. Понятие об экспертизе и ее роль в уголовном и гражданском процессе в РФ. Судебно-
медицинская экспертиза. Структура судебно-медицинской службы в Российской Федерации.  
5. Врач специалист и врач судебно-медицинский эксперт. Их права, обязанности и ответ-

ственность, пределы компетенции.  
6. Объекты судебно-медицинской экспертизы, порядок ее назначения и производства. Пово-

ды для обязательного назначения судебно-медицинской экспертизы, ее виды. Документиро-
вание производства судебно-медицинской экспертизы.  
7. Участие следователя и иных лиц при производстве судебно-медицинской экспертизы. До-

прос эксперта. Назначение дополнительных исследований  и экспертиз;  повторная, по мате-
риалам дела, комиссионная и комплексная экспертизы.  
8. Экспертиза в судебном заседании. Организационные  и процессуальные формы следствен-

ного и судебного эксперимента, участие в них судебно-медицинского эксперта. 
9. Понятие о судебно-медицинской танатологии. Умирание и смерть; их общебиологическая, 

медицинская и правовая оценка.  
10. Понятие о танатогенезе. Варианты перехода от жизни к смерти (терминальные состояния, 
агония, клиническая и биологическая смерть). Морфологические признаки темпа наступле-

ния смерти.  
11. Констатация смерти и ее медико-юридическая классификация (категория, род, вид). Ран-

ние и поздние изменения трупа, их диагностика и значение.  Влияние факторов внешней 
среды на сроки их развития.  
12. Танатогенетическая оценка переживания органами момента остановки сердца. Понятие  о 

реанимации и трансплантации. Медицинские и правовые аспекты трансплантации органов  и 
тканей человека.  

13. Искусственная  консервация трупов. Разрушение трупов животными, насекомыми, расте-
ниями. Определение срока давности наступления смерти экспертным путем.  
14. Осмотр трупа на месте происшествия. Процессуальные и организационные формы уча-

стия в нем врача специалиста.  
15. Методики обнаружения, изъятие и упаковки вещественных доказательств биологическо-

го происхождения, порядок их направления для лабораторных исследований.  
16. Предварительное суждение о причине смерти и давности ее наступления. Консультация 
при формулировании работником правоохранительных органов вопросов  

17. Постановления о назначении судебно-медицинской экспертизы трупа и вещественных 
доказательств биологического происхождения.  

18. Особенности осмотра места происшествия и трупа в зависимости от категории, рода и 
вида смерти. 
19. Процессуальные и организационные формы судебно-медицинского исследования трупа. 

Поводы для его производства, его цели и задачи. Последовательность и объем выполняемых 
действий.  

20. Определение рационального комплекса объектов и методик лабораторного исследования, 
изъятия объектов, их упаковки и направления для исследования.  Оценка результатов лабо-
раторных исследований.  



21. Основные вопросы, разрешаемые при исследовании трупа в случае насильственной смер-
ти и подозрении на нее. Установление причины, давности и связи смерти с предшествовав-

шими ее наступлению событиями.  
22. Способность к совершению активных целенаправленных действий смертельного ранено-
го. Установление причины смерти в случае ненасильственного ее характера и условий, спо-

собствовавших ее наступлению.  
23. Документирование производства судебно-медицинской экспертизы (исследования) тру-

па. Принципы построения судебно-медицинского диагноза и выводов. Медицинское свиде-
тельство о смерти. 
24. Особенности исследования трупов лиц, умерших скоропостижно, в лечебном учрежде-

нии, в результате ДТП, от повреждений, причиненных тупыми и острыми предметами, 
вследствие огнестрельной травмы, от механической асфиксии, действия физических факто-

ров и отравления. 
25. Особенности исследования трупа неизвестного лица, гнилостно измененного, скелетиро-
ванного и фрагментированного трупа. 

26. Особенности исследования трупов лиц, погибших в массовых катастрофах (авиационных, 
железнодорожных, на водном транспорте, при землетрясениях, взрывах). 

27. Эксгумация, ее цели и организация, диагностические возможности. Особенности изъятия 
вещественных доказательств и судебно-медицинского исследования трупа. 
28. Понятие о новорожденности, живорожденности (мертворожденности), жизнеспособно-

сти, доношенности и зрелости. Судебно-медицинские критерии, используемые при их уста-
новлении.  
29. Жизненные пробы, методика их проведения, оценка результата.  

30. Особенности исследования трупа плода и новорожденного. Исследование околоплодных 
вод, крови, мекония и других вещественных доказательств.  

31. Установление продолжительности внутриутробной жизни плода и внеутробной жизни 
новорожденного, наличия надлежащего ухода за ним.  
32. Основные причины насильственной и ненасильственной смерти плодов и новорожден-

ных. 
33. Понятие о травме и травматизме, его причинах и профилактике. Медицинская и  медико-

юридическая классификации  повреждений. Факторы внешней среды, приводящие к образо-
ванию повреждений. Понятие об оружии, орудии и повреждающих предметах.  
34. Механические повреждения и их классификация. Ссадины, кровоподтеки, раны, вывихи, 

растяжения, переломы, сотрясения, ушибы, размятия, расчленения.  
35. Представление о причинении особенной физической боли. Шок и коллапс. Сотрясение, 

ушиб, диффузное аксональное повреждение головного мозга, внутричерепные кровоизлия-
ния. Причины смерти при механических повреждениях. 
 36. Методика судебно-медицинского исследования и описания механических повреждений. 

Диагностика их прижизненного (посмертного) образования, давности, последовательности и 
механизма причинения.  

37. Установление наиболее вероятного положения тела потерпевшего в момент причинения 
ему травмы и продолжительности его жизни. Определение способности к активным целена-
правленным действиям лиц, получивших повреждения несовместимые с жизнью.  

38. Установление непосредственной причины смерти в случае комбинированной и сочетан-
ной травмы. 

39. Порядок сохранения объектов, полученных в процессе первичной хирургической обра-
ботки механических повреждений или иных медицинских вмешательств.  
40. Классификация тупых предметов. Механизмы причинения ими повреждений.  

41. Морфологическая характеристика ссадин, кровоподтеков и ран, образованных тупыми 
твердыми предметами. Судебно-медицинское значение этих повреждений.  

42. Переломы: определение понятия ,виды. Виды  деформации, приводящие к образованию 
переломов. Локальные (контактные) и конструкционные переломы. Механизмы и морфоло-
гические особенности переломов в зависимости от особенностей тупых твердых предметов и 

условий травмы.  



43. Повреждения оболочек и вещества головного  мозга, внутренних органов от действия ту-
пых твердых предметов. Общее представление об исследованиях по идентификации орудия 

по особенностям и свойствам повреждения. 
44. Характеристика и структура транспортной травмы, ее виды. 
45. Автомобильная травма, ее классификация, механизмы и фазы образования повреждений 

применительно каждого из ее видов. Морфологическая характеристика причиняемых повре-
ждений.  

46. Понятие о специфических и характерных повреждениях для каждого из видов автомо-
бильной травмы. 
47. Железнодорожная травма, ее виды. Механизм формирования повреждений и их характе-

ристика. 
48. Установление направления движения транспортного средства в случае перекатывания  

его (колес) через тело пострадавшего, его положения и позы в этот момент. 
49. Краткие сведения о мотоциклетной, тракторной, водно-транспортной и авиационной 
травме. 

 

Критерии оценки к зачету по дисциплине «Судебная медицина»: 

- оценка «зачтено» выставляется обучающимся, которые усвоили теоретические знания, 
сформировали универсальные, общепрофессиональные ,  и профессиональные компетенции, 
приобрели практические навыки и умения в соответствии с требованиями ФГОС ВО и рабо-

чей программой дисциплины «Судебная медицина», а так же при собеседовании в целом по-
казали понимание сути основных вопросов. Аспирант допускается к сдаче кандидатского 
экзамена 

- оценка «не зачтено» выставляется обучающимся, которые не в достаточном объеме усво-
или теоретические знания, не в полном объеме сформировали универсальные, общепрофес-

сиональные и профессиональные компетенции, не в достаточном объеме приобрели  практи-
ческие навыки и умения в соответствии с требованиями ФГОС ВО и рабочей программой 
дисциплины «Судебная медицина», а так же при собеседовании не раскрыли суть основных 

вопросов. Аспирант не допускается к сдаче кандидатского экзамена 
 

Форма контроля: Кандидатский экзамен. Билеты кандидатского экзамена (приложение 

№1) 
 

Вопросы для подготовки кандидатскому экзамену по специальности 

14.03.05 «Судебная медицина» 

 

1.Исторические условия возникновения и формирования судебно-медицинской науки. Зави-
симость прогресса судебно-медицинской науки и практики от общего развития медицины, 

биологии, физики, химии, права. Криминологические теории в оценке преступления и ли ч-
ности преступника, их критический анализ, проникновение в судебно-медицинскую науку и 

практику. 
2. Прогрессивные деятели и научно-практические достижения российской судебной медици-
ны. 

3. Основные направления научных исследований в современной судебной медицине.  
4. Система подготовки кадров (научных, педагогических, экспертных) в России. Взаимосвязь 

научных исследований в области судебной медицины и экспертной практики. Источники 
информации: периодические издания, диссертации, сборники, руководства, учебники, мон о-
графии. Значение съездов, пленумов и совещаний судебных медиков в развитии судебной 

медицины. 
5. Основы уголовного и гражданского права и процесса в РФ. Роль и место судебно-

медицинской экспертизы в уголовном и гражданском процессе. Права, обязанности и ответ-
ственность эксперта. 



6. Процессуальные нормы организации производства судебно-медицинской экспертизы. Ви-
ды экспертизы: первичная, дополнительная, повторная. Единоличная, комиссионная и ком-

плексная экспертиза. 
7. Содержание заключения эксперта. Требования, предъявляемые к его составлению. Требо-
вания логики к формулировке выводов и их доказательству. Наиболее распространенные ло-

гические ошибки, допускаемые в экспертной практике. 
8. Структура судебно-медицинской службы в РФ. Подразделения Бюро судебно-

медицинской экспертизы. 
9. Учение о смерти и трупных изменениях. Констатация факта смерти. Методы его установ-
ления. Типы умирания. Морфологические признаки быстрой и атональной смерти. Пережи-

ваемость органов и тканей трупа, ее значение для трансплантологии. Порядок взятия органов 
и тканей трупа для трансплантации. 

10. Ранние и поздние изменения трупа, их экспертное значение. Методы установления дав-
ности наступления смерти. Судебно-медицинская диагностика причины смерти, варианта 
танатогенеза и темпа умирания. 

11. Общие принципы осмотра трупа на месте его обнаружения (происшествия) и при отдель-
ных видах насильственной и ненасильственной смерти. Участие эксперта и его функции при 

осмотре трупа на месте его обнаружения (происшествия). Объекты, направляемые для ис-
следования в судебно-медицинские лаборатории. 
12. Причины смерти в соответствии с требованиями Международной классификации болез-

ней, травм и причин смерти. Составление медицинского свидетельства о смерти (в том числе 
о перинатальной смерти). 
13. Непосредственные причины смерти при различных внешних воздействиях. Установление 

причинно-следственной связи между повреждением и смертью. Конкурирующие причины 
смерти. 

14. Способность к самостоятельным действиям тяжело и смертельно раненых. 
15. Дифференциальная диагностика причин смерти при механических повреждениях. Судеб-
но-медицинская оценка терминальных состояний при установлении причины смерти. Значе-

ние стресса, шока, коллапса и других состояний в диагностике причины смерти.  
16. Понятие о травме и травматизме. Виды травматизма. Судебно-медицинская классифика-

ция механических повреждений. Понятия: предмет, оружие, орудие. 
17. Повреждения, причиняемые твердыми тупыми предметами (орудиями). Особенности 
осмотра места происшествия. Механизм, условия образования и морфология повреждений, 

отображение свойств повреждающего предмета в месте контактного взаимодействия. Воз-
можности установления общих признаков предмета (орудия), причинившего травму по осо-

бенностям повреждения. Лабораторные методы исследования. 
18. Повреждения острыми орудиями (оружием, предметами). Классификация острых пред-
метов (орудий). Особенности осмотра места происшествия. Механизм, условия образования 

и морфология повреждений, причиняемых острыми орудиями. Отображение свойств орудия 
в повреждении. Возможности идентификации острого орудия по особенностям повреждения. 

19. Повреждения режущими орудиями. Механизм, условия образования и морфология реза-
ных повреждений. Отображение свойств орудия в повреждении. Возможности идентифика-
ции остро-режущего орудия по особенностям повреждения. 

20. Повреждения рубящими орудиями. Механизм, условия образования и морфология руб-
ленных повреждений. Отображение свойств орудия в морфологии повреждения. Возмож-

ность идентификации рубящего орудия по особенностям повреждения. 
21. Повреждения колющими орудиями. Механизм, условия образования и морфология коло-
тых повреждений. Отображение свойств орудия в морфологии повреждения. Возможность 

идентификации колющего орудия по особенностям повреждения. Лабораторные методы ис-
следования. 

22. Повреждения колюще-режущими орудиями. Механизм, условия образования и морфоло-
гия образования колото-резаных повреждений. Отображение свойств орудия в повреждении. 
Возможности идентификации колюще-режущего орудия, по особенностям повреждения. Ла-

бораторные методы, применяемые при исследовании повреждений острыми орудиями. 



23. Огнестрельные повреждения. Классификация огнестрельного оружия. Боеприпасы. Ха-
рактеристика выстрела и его компонентов. Классификация повреждающих факторов выстре-

ла. Холостые выстрелы. Рикошет. Особенности осмотра места происшествия. 
24. Механизм возникновения огнестрельного повреждения. Установление входной и выход-
ной огнестрельных ран. Признаки выстрела в упор, с близкого и неблизкого расстояний. 

Установление направления раневого канала. Виды раневых каналов. Установление вида и 
конкретного экземпляра огнестрельного оружия. Установление последовательности огне-

стрельных ранений. 
25. Особенности повреждений при выстрелах из строительно-монтажного пистолета, де-
фектного и самодельного оружия. Повреждение пулями специального назначения. Повре-

ждения из охотничьего ружья. Повреждения дробью, картечью и пулями. Особенности по-
вреждений из охотничьего оружия при выстрелах с различных расстояний. Особенности по-

вреждений из обрезов охотничьих ружей. 
26. Лабораторные методы исследования при экспертизе огнестрельных повреждений.  
27. Повреждения от взрыва. Зоны взрыва. Особенности осмотра места происшествия. Осо-

бенности повреждений в зависимости от расстояния и вида взрывного вещества.  
28. Повреждения от автомобильного транспорта. Виды автомобильной травмы. Механизм и 

морфология повреждений при различных видах автомобильной травмы. Особенности осмот-
ра места происшествия. Методика проведения судебно-медицинской экспертизы потерпев-
ших (пешехода, пассажира, водителя) и трупов в случаях автомобильной травмы. Эксперт-

ные критерии установления механизма травмы по особенностям причиненных повреждений. 
Вопросы, разрешаемые судебно-медицинской экспертизой, лабораторные методы исследо-
вания. 

29. Повреждения от рельсового транспорта. Виды рельсовой травмы. Механизм и морфоло-
гия повреждений при различных видах рельсовой травмы. Особенности осмотра места про-

исшествия. Методика проведения судебно-медицинской экспертизы потерпевших (пешехо-
да, пассажира, водителя) и трупов в случаях рельсовой травмы. Экспертные критерии уста-
новления механизма травмы по особенностям причиненных повреждений. Вопросы, разре-

шаемые судебно-медицинской экспертизой. Лабораторные методы исследования. 
30. Повреждения при авиационных происшествиях. Особенности осмотра места происше-

ствия. Особенности механо- и морфогенеза повреждений, вызванных механическими, тер-
мическими и токсическими воздействиями. Вопросы, разрешаемые судебно-медицинской 
экспертизой. Лабораторные методы, применяемые при судебно-медицинской экспертизе 

авиационной травмы. 
31. Повреждения мотоциклетным транспортом. Виды мотоциклетной травмы. Механо- и 

морфогенез повреждений. Особенности осмотра места происшествия. Методика проведения 
судебно-медицинской экспертизы (потерпевших и трупов в случаях мотоциклетной). Экс-
пертные критерии установления механизма травмы по особенностям причиненных повре-

ждений. Вопросы, разрешаемые судебно-медицинской экспертизой. Лабораторные методы 
исследования. 

32. Повреждения при падении с высоты и падении из положения стоя. Виды падения с высо-
ты. Условия и механизм возникновения повреждений, их характер и локализация. Диффе-
ренциальная диагностика повреждений от падения с высоты и автомобильной травмы. Осо-

бенности осмотра места происшествия. 
33. Клиническая и судебно-медицинская классификация гипоксии. Определение асфиксии. 

Клиническая картина асфиксии. Постасфиктические расстройства. Доказательства наступле-
ния смерти от асфиксии. Особенности осмотра места происшествия. 
34. Странгуляционная асфиксия. Варианты танатогенеза при сдавлении шеи. Повешение. 

Удавление петлей. Удавление руками. Особенности осмотра места происшествия. Эксперт-
ное установление конкретных видов странгуляционной асфиксии. Доказательство ее при-

жизненности. 
35. Обтурационная асфиксия. Экспертное доказательство закрытия дыхательных отверстий и 
дыхательных путей инородными телами, асптрации рвотных масс. 



36. Утопление. Виды утопления. Экспертные доказательства утопления. Смерть в воде, ее 
основные причины и диагностика. Экспертная оценка повреждений на трупах, извлеченных 

из воды. Установление давности пребывания трупа в воде. Лабораторные методы диагности-
ки утопления и смерти в воде. 
37. Компрессионная асфиксия. Экспертные доказательства наступления смерти при ком-

прессии груди и живота. Особенности осмотра места происшествия. 
38. Асфиксия от недостатка кислорода в воздухе. 

39. Механизм и последствия воздействия на организм человека пониженного и повышенного 
атмосферного давления. Значение условий этого воздействия. Судебно-медицинская экспер-
тиза. 

40. Воздействие на организм человека лучистой энергии. Экспертное значение условий и до-
казательство этого воздействия. 

41. Ожоговая болезнь. Местное и общее действие высокой температуры. Диагностика при-
жизненного воздействия, источники ожогов и причины смерти. Особенности осмотра места 
происшествия. Особенности исследования обугленных трупов. Лабораторные методы иссле-

дования. 
42. Действие низкой температуры (местное и общее). Особенности осмотра места происше-

ствия. Диагностика причины смерти, происхождение повреждений при замерзании трупов. 
Лабораторные методы исследования. 
43. Воздействие технического и атмосферного электричества. Условия, определяющие тя-

жесть поражения. Виды «петель тока». Термическое, механическое и электролитическое 
действие тока. 
44. Клиническая картина и генез смерти при поражении электротоком. Морфологические 

изменения. Экспертная диагностика электротравмы. Возможности и условия поражения 
электрическим током во время медицинских процедур, задачи судебно-медицинской экспер-

тизы в этих случаях. Значение осмотра места происшествия. Лабораторные методы исследо-
вания. 
45. Определение понятий «яд» и «отравление». Классификация ядов. Пути проникновения 

ядовитых веществ в организм человека. Условия и механизм действия ядов. Метаболизм. 
Сенсибилизация. Аллергия. Потенцирование. Пристрастие. Пути выведения яда из организ-

ма. Депонирование в органах. Комбинированные отравления. 
46. Особенности осмотра места происшествия. Доказательства отравлений-совокупная оцен-
ка обстоятельств дела, клинической картины, морфологических данных вскрытия трупа, ре-

зультатов судебно-гистологического исследования и судебно-химического исследования ве-
щественных доказательств. 

47. Влияние современной интенсивной терапии на метаболизм ядов, клинику отравления и 
морфологические изменения внутренних органов и тканей трупов. 
48. Особенности судебно-медицинской экспертизы трупа при подозрении на отравление. 

Правила изъятия, упаковки, транспортировки и направления объектов эксгумированного 
трупа на судебно-химическое исследование. 

49. Основные правила судебно-химического анализа внутренних органов и биологических 
жидкостей из трупа, общая характеристика применяемых методов. Сроки проведения анали-
за. Повторные исследования. Судебно-химическая документация. 

50. Значение данных судебно-химического, биохимического и гистологического исследова-
ний в доказательстве отравлений. Судебно-медицинская оценка результатов судебно-

химического исследования трупного материала. 
51. Кислоты: соляная, серная, азотная, уксусная, муравьиная, щавелевая, карболовая (фенол), 
крезолы. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Причины смер-

ти. Судебно-медицинская диагностика. 
52. Едкие щелочи: гидроксиды натрия, калия и аммония; окись кальция. Механизм действия. 

Клинические и морфологические проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диа-
гностика. 



53. Соли: хромат и бихромат («хромпик») калия, перманганат калия, силикат натрия (канце-
лярский клей). Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Причины 

смерти. Судебно-медицинская диагностика. 
54. Другие соединения: йод (настойка йода), пергидроль, формальдегид. Механизм действия. 
Клинические и морфологические проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диа-

гностика. 
55. Окись углерода, нитриты натрия и калия, анилин, нитробензол, мышьяковистый водород, 

оксиды азота и серы. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. 
Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 
56. Яды, действующие на холинергические рецепторы: ацетилхолин, пилокарпин, физостиг-

мин, прозерин, атропин, скополамин, гиосциамин, пахикарпин, тубокурарин, дитилин, нико-
тин и анабазин. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Судебно-

медицинская диагностика. 
57. Алкалоиды грибов АтапНа тизсапа, Атапйа рогрЬупа и АтапЦа рап!пеппа: мускарин и 
мускаридин. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Судебно-

медицинская диагностика. 
58. Фосфорорганические пестициды: карбофос, метафос, фосфамид, фазалон, фоксин, бай-

текс, дифос, хлорофос. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. 
Судебно-медицинская диагностика. 
59. Яды, действующие на адренергические рецепторы: адреналин и т.д. Механизм действия. 

Клинические и морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика. 
60. Местноанестезирующие: новокаин, дикаин, тримекаин, лидокаин. Механизм действия. 
Клинические и морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика. 

61. Соединения ртути, мышьяка, фосфора, таллия, свинца, меди, цинка, кадмия, фториды, 
кремнефториды. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Причи-

ны смерти. Судебно-медицинская диагностика. 
62. Ртутьорганические ядохимикаты. Механизм действия. Клинические и морфологические 
проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 

63. Тетраэтилсвинец. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. 
Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 

64. Цианистоводородная (синильная) кислота и ее соли, сероводород, метан, углекислота. 
Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Причины смерти. Судеб-
но-медицинская диагностика. 

65. Ингаляционные наркотики: хлороформ, эфир, фторотан. Механизм действия. Клиниче-
ские и морфологические проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 

66. Снотворные: барбитураты, (барбитал, барбамил, фенобарбитал, этаминал натрия); хлор-
гидрат; глутетимид (ноксирон). Механизм действия. Клинические и  морфологические про-
явления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 

67. Нейролептики: производные фенотиазина (аминазин, левомепромазин, френолон, три-
фтазин); производные оксидиазепина (хлордиазэпоксид, нозепам, фенозепам, нитрозепам); 

трициклические антидепресанты (амитриптилин, азафен, фторацизин, соединения лития); 
психомоторные стимуляторы (кофеин, фенамин). Механизм действия. Клинические и мор-
фологические проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 

68. Наркотические анальгетики и наркотики опийного ряда: морфин, кодеин, этилморфин, 
промедол, фентанил. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Су-

дебно-медицинская диагностика острых и хронических отравлений. 
69. Психостимуляторы: амфетамины, кокаин, эфедрой. Механизм действия. Клинические и 
морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика острых и хронических 

отравлений. 
70. Галлюциногены: диэтиламид лизергиновой кислоты, фенциклидин, марихуана, псило-

цибин. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Судебно-
медицинская диагностика. 



71. Ненаркотические анальгетики: Механизм действия. Клинические и морфологические 
проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика, аспирин, парацетамол, 

анальгин. 
72. Спирты: этиловый, метиловый, пропиловый, бутиловые, амиловые. Механизм действия. 
Клинические и морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика острых и 

хронических отравлений. 
73. Гликоли: этиленгликоль. Механизм действия. Клинические и морфологические проявле-

ния. Судебно-медицинская диагностика. 
74. Хлорорганические растворители: четыреххлористый углерод, трихлорэтилен, дихлор-
этан. Механизм действия. Клинические и морфологические проявления. Судебно-

медицинская диагностика. 
75. Хлорорганические пестициды: ДДТ, гексахлоран. Механизмы действия. Клинические и 

морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика. 
76. Прочие растворители: бензин, бензол, ксилол, толуол, ацетон, сложные эфиры. Механизм 
действия. Клинические и морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика 

острых и хронических отравлений. 
77. Алкалоиды чилибухи: стрихнин. Механизм действия. Клинические и морфологические 

проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 
78. Алкалоиды болиголова водяного (цикутотоксин) и болиголова пятнистого (кониин). Ме-
ханизм действия. Клинические и морфологические проявления. Причины смерти. Судебно-

медицинская диагностика. 
79. Прочие растительные яды: аконитин и вератрин. Механизм действия. Клинические и 
морфологические проявления. Причины смерти. Судебно-медицинская диагностика. 

80. Гликозиды дигиталиса и строфантина. Механизм действия. Клинические и морфологиче-
ские проявления. Судебно-медицинская диагностика. 

81. Ядохимикаты — производные феноксиуксусной кислоты: 2М-4Х, 2М-4ХМ, 2,4-ДТ, се-
вин, цинеб, манеб, альфаанафтилтиомочевина, фосфид цинка, пиретины. Механизм дей-
ствия. Клинические и морфологические проявления. Судебно-медицинская диагностика. 

82. Пищевые отравления. Классификация. Судебно-медицинская диагностика отдельных ви-
дов бактериальных и небактериальных пищевых отравлений: пищевые токсикоинфекции, 

отравления грибами, ботулизм. Дополнительные исследования. 
83. Ненасильственная смерть. Поводы к судебно-медицинскому исследованию трупа в слу-
чаях ненасильственной смерти. Значение этих исследований для органов правопорядка и 

здравоохранения. Скоропостижная (внезапная) смерть. Заболевания и состояния, наиболее 
часто приводящие к скоропостижной смерти, их морфологические проявления. 

84. Обязательность назначения судебно-медицинской экспертизы для определения характера 
телесных повреждений от различных внешних воздействий, состояния здоровья (физическо-
го и психического) и возраста. 

85. Судебно-медицинская экспертиза телесных повреждений. Разрешаемые вопросы: опре-
деление характера, локализации и степени тяжести вреда здоровью, их давности, орудия и 

механизма травмы. Общие принципы и методика определения степени тяжести вреда здоро-
вью. Действующие нормативы. Действия эксперта при невозможности дать заключение о 
степени тяжести вреда здоровью. 

86. Целесообразность проведения повторных обследований потерпевших. Комиссионные 
экспертизы. Участие в проведении судебно-медицинских экспертиз врачей — консультан-

тов. Составление заключений эксперта о степени тяжести вреда здоровью с неопределив-
шимся исходом. Значение врачебного вмешательства и лечебных мероприятий при эксперт-
ной оценке степени вреда здоровью. Установление степени вреда здоровью при нескольких 

повреждениях, нанесенных одновременно (в короткий срок). Осложнения повреждений, их 
судебно-медицинская оценка. 

87. Судебно-медицинская экспертиза утраты трудоспособности. Поводы. Методика опреде-
ления размера стойкой утраты трудоспособности. Действующие нормативные документы. 
88. Судебно-медицинская экспертиза самоповреждений, искусственных и притворных бо-

лезней. Самоповреждения, причиненные тупыми, острыми предметами и огнестрельным 



оружием. Искусственные заболевания органов зрения, носа, полости рта, желудочно-
кишечного тракта. Виды симуляций и агграваций. Основы судебно-медицинской диагности-

ки искусственных и притворных болезней. Лабораторные методы исследования. 
89. Судебно-медицинская экспертиза состояния здоровья. Поводы. Методика проведения. 
90. Определение возраста. Отождествление личности. Установление заражения болезнью, 

передающейся половым путем. Экспертные методы и критерии. 
91. Поводы для экспертизы половых состояний у лиц женского и мужского пола. Установле-

ние пола, половой зрелости, половых функций, беременности и условий ее прекращения, 
факта родов. Основы диагностики. Действующие нормативные документы. 
92. Судебно-медицинская экспертиза половой неприкосновенности лиц женского пола; дей-

ствующие нормативные документы. Методы исследований. Значение обследования потер-
певшей и подозреваемого. Доказательственное значение лабораторных исследований. 

93. Экспертиза отцовства и материнства в случаях о спорном отцовстве, материнстве и в де-
лах о подмене детей. 
94. Судебно-медицинская экспертиза при расследовании дел о развратных действиях и 

насильственных действиях сексуального характера. 
95. Методы судебно-медицинского исследования (вскрытия) трупа. Лабораторные исследо-

вания, рациональность их выбора. 
96. Повторное исследование трупа. Поводы для эксгумации трупа. Роль судебно-
медицинского эксперта, как специалиста, при эксгумации трупа. Особенности судебно-

медицинского исследования эксгумированных трупов. Исследование трупов неизвестных 
лиц. Особенности судебно-медицинского исследования расчлененных, скелетированных, 
гнилостно измененных трупов. Лабораторные исследования при экспертизе указанных тру-

пов. 
97. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, умерших скоропостижно. Задачи, решае-

мые вопросы, методы исследования. 
98. Судебно-медицинская экспертиза трупов новорожденных; задачи, решаемые вопросы. 
Виды насильственной и ненасильственной смерти новорожденных. Особенности исследова-

ния трупов новорожденных. 
99. Теоретические основы идентификации личности человека (живого лица, трупа). Общие 

положения и основные принципы судебно-медицинской идентификации личности. Техниче-
ские приемы при идентификационных исследованиях — сопоставление, наложение, совме-
щение сравниваемых признаков. Оценка результатов сравнительного исследования для вы-

вода о тождестве (оценка совпадающих и различающихся признаков).  
100. Краниофациальная идентификация. Судебно-дерматоглифические исследования, их 

значение для идентификации личности. 
101. Исследование с использованием в качестве сравнительного материала рентгенограмм, 
фотоснимков, материалов, записей в медицинских документах и пр. Общий порядок иссле-

дований для доказательства тождества личности и составления заключения. Значение особых 
примет. 

102. Судебно-медицинское отождествление личности по костным останкам. Последователь-
ность исследований и основные приемы. Решаемые вопросы. Экспертная диагностика расы, 
пола, возраста и роста человека по костным останкам. Установление принадлежности кост-

ных останков определенному человеку. 
103. Судебно-медицинское отождествление личности по стоматологическому статусу. 

104. Определение понятия «вещественное доказательство». Обнаружение, фиксация, изъятие 
и направление на судебно-медицинскую экспертизу вещественных доказательств с объекта-
ми биологического происхождения. Действующие нормативные документы. Значение иссле-

дования этих объектов для цели идентификации личности. 
105. Исследование крови. Исследование пятен крови — цели и задачи экспертизы. Установ-

ление наличия, видовой и групповой принадлежности крови. Группы крови и методы их 
определения. Исследование изоферментов сыворотки и эритроцитов. Установление половой 
принадлежности крови и регионарного происхождения. Установление принадлежности кро-



ви в пятнах плоду и взрослому человеку. Исследование жидкой крови в делах об отцовстве и 
материнстве. Методы исследования, открываемые факторы. 

106. Исследование выделений. Цели и задачи экспертизы спермы, слюны, пота, мочи. Иссле-
дование мекония, сыровидной смазки, околоплодной жидкости, лохий, молока, молозива, 
кала. 

107. Установление видовой, групповой и половой принадлежности органов и тканей челове-
ка. 

108. Исследование волос. Решаемые вопросы и методы исследования при установлении ви-
довой, групповой, половой и регионарной принадлежности волос. Решение вопроса о при-
надлежности волос конкретному человеку. 

109. Судебно-генетические исследования, их объекты и их возможности: при наличии срав-
нительного материала от разыскиваемого лица; при наличии сравнительного материала от 

его родственников; при отсутствии сравнительного материала (возможность установления 
пола и т.д.). 
110. Поводы, процессуальные нормы организации организация и методика проведения су-

дебно-медицинской экспертизы по материалам следственных и судебных дел. Порядок 
оформления заключения эксперта. 

111. Специальные методы исследования в судебно-медицинских лабораториях. 
112. Лабораторные методы исследования при экспертизе живого лица и трупа. Значение фи-
зико-технических методов исследования при идентификации личности человека и орудия 

травмы по повреждениям на теле и одежде человека. Организационные и процессуальные 
положения при использовании лабораторных методов исследований; действующие норма-
тивные документы. 

113. Российское законодательство о правах и обязанностях медицинского работника. Вра-
чебная этика и деонтология. 

114. Оценка неблагоприятных исходов в медицинской практике. Профессиональные и про-
фессионально-должностные проступки и правонарушения медицинских работников. Поня-
тия «врачебная ошибка» и «несчастный случай в медицинской практике». Особенности про-

ведения судебно-медицинской экспертизы в уголовных делах по вопросам лечебно-
профилактической деятельности.. 

 

Критерии оценки кандидатского экзамена: 

 оценка «отлично» выставляется обучающемуся, обнаружившему всестороннее, си-

стематическое и глубокое знание теоретических аспектов, излагающему материал во взаимо-
связи с материалом исходных и смежных дисциплин, четко представляющему макро-, мик-

роскопические изменения в пораженном органе, ориентирующегося в возможных осложне-
ниях, исходах, клиническом значении патологического процесса (болезни), причинах смер-

ти; 

 оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, обнаружившему полное знание теоре-

тических аспектов с допущением единичных неточностей в деталях или неполно осветивше-
му вопрос без существенных недостатков, но с четким представлением о макро-, микроско-
пических изменениях в пораженном органе, возможных осложнениях, исходах, причинах 

смерти и клиническом значении патологического процесса (болезни); 

 оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, обнаружившему знание 

основных теоретических аспектов по обозначенному вопросу, и допустившему погрешности 
при характеристике деталей, но обладающим необходимыми знаниями для их устранения в 

ходе дальнейшей профессиональной деятельности, давшему характеристику ведущих макро-
, микроскопических изменений, осложнений, исходов патологического процесса (болезни) с 
упущением дополнительных характеристик; 

 оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, обнаружившему пробе-
лы в знаниях основных закономерностей развития патологического процесса или заболева-

ния, не обозначившему ведущих макро- и микроскопических проявлений патологического 
процесса (болезни), осложнений, исходов и причин смерти, который не сможет разрешить их 
в дальнейшем без дополнительной подготовки. 



 

РАБОЧАЯ ПРОГРАММА 

ДИСЦИПЛИНЫ «МЕДИКО-БИОЛОГИЧЕСКАЯ СТАТИСТИКА» 

 

 

Пояснительная записка 

Программа дисциплины «Медико-биологическая статистика» рассчитана на приобретение 

аспирантами знаний, умений и навыков в области медико-биологической статистики, свя-
занных с выполнением научно-исследовательской работы. Выбор конкретных статистиче-
ских методик зависит от многих от обстоятельств не последним из которых является уровень 

подготовки аспиранта в области медико-биологическая статистика. 
1. Цели и задачи дисциплины 

Целью освоения дисциплины «Медико-биологическая статистика» является подготовка ас-
пирантов к научным исследованиям с позиции доказательной медицины.  
Задачи подготовки аспирантов по дисциплине «Медико-биологическая статистика» направ-

лены на глубокое осмысление существующих методов статистического исследования, фор-
мирование навыков проведения основных видов статистического исследования и умения 

правильной интерпретации полученных результатов. 
 

2. Место дисциплины  

Дисциплина «Медико-биологическая статистика» Б1.В. ОД.2 относится к разделу блок 1 
дисциплины (модуля), вариационная часть ОПОП ВО подготовки научно-педагогических 
кадров высшей квалификации в аспирантуре.  

3. Общая трудоемкость дисциплины составляет: 

- 3 зачетных единиц; 

- 108 часов. 
4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 
- практические занятия. 

5. Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к практическим занятиям; 
- подготовка к промежуточной аттестации. 

6. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Медико-биологическая статистика»: зачет (тесто-

вый контроль). 
7. Карта формируемых компетенций  

 

 
КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

дисциплины «Медико-биологическая статистика»  

Направление подготовки 30.06.01 фундаментальная медицина 

 

Ком-
петен-

ция 

Содержание компе-
тенции (или ее части) 

Результаты обучения Виды  
занятий 

Оценочные 
средства 

Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к крити-

ческому анализу и 
оценке современных 

научных достижений, 
генерированию новых 
идей при решении ис-

следовательских и 

Знать: современные ме-

тоды статистического 
анализа с позиции дока-

зательной медицины 
научные достижения в 
области фундаменталь-

ной медицины 

Лекции, 

практиче-
ские 

занятия, 
СРО 

Тестовый 

контроль  
 



практических задач, в 

том числе в междис-
циплинарных областях 

Уметь: применять пара-

метрические и непара-
метрические методы ста-

тистического анализа, 
интерпретировать полу-
ченные результаты, 

сравнивать собственные 
результаты с результа-

тами исследований рос-
сийских и зарубежных 
авторов для оценки до-

стоверности, генериро-
вать новые идеи при 

проведении научно-
исследовательских работ 

Владеть: современными 
методами статистическо-

го анализа и синтеза 

УК-3 готовность участво-
вать в работе россий-

ских и международных 
исследовательских 
коллективов по реше-

нию научных и науч-
но-образовательных 

задач 

Знать: научные направ-
ления российских и 

международных иссле-
дований в области меди-
цинской статистики по 

проблемам фундамен-
тальной медицины. 

Лекции, 
практиче-

ские 
занятия, 
СРО 

Тестовый 
контроль  

 

Уметь: использовать ре-

зультаты российских и 
международных иссле-

дований в процессе вы-
полнения научной рабо-
ты 

Владеть: статистически-

ми методами анализа и 
синтеза, используемые 

российскими и междуна-
родными исследователя-
ми 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-1 способность и готов-
ность к организации 
проведения фундамен-

тальных 
научных исследований 

в области биологии и 
медицины 

Знать: методику органи-
зации статистического 
научного исследования 

Уметь: планировать 
научное исследование, 

составлять план и про-
грамму исследования 
Владеть: методами орга-

низации проведения ста-
тистического исследова-

ния по вопросам фунда-
ментальной медицины 

Лекции, 
практиче-
ские 

занятия, 
СРО 

Тестовый 
контроль  
 

ОПК-2 способность и готов-
ность к проведению 

научных исследований 
в области биологии и 

Знать: основные совре-
менные методы проведе-

ния статистического ис-
следования в области 

Лекции, 
практиче-

ские 
занятия, 

Тестовый 
контроль  

 



медицины  биологии и медицины. 

Уметь: составлять пер-
вичные учетные доку-

менты и анкеты для сбо-
ра материала исследова-
ния, правильно пред-

ставлять статистические 
данные в графическом и 

табличном форматах, 
правильно подобрать ме-
тоды статистической об-

работки и анализа.  
Владеть: методами ма-

тематико-статистических 
исследований 

СРО 

ОПК-3 способность и готов-
ность к анализу, обоб-

щению и публичному 
представлению ре-

зультатов выполнен-
ных научных исследо-
ваний 

 

Знать: методы статисти-
ческого анализа и обоб-

щения материалов соб-
ственных исследований,  

Уметь: анализировать и 
обобщать материал ис-
следования с примене-

нием методов санитар-
ной статистики 

Владеть: методами ана-
лиза, обобщения матери-
ала с применением кор-

реляционного анализа, 
оценки достоверности 

результатов исследова-
ния 

Лекции, 
практиче-

ские 
занятия, 

СРО 

Тестовый 
контроль  

 

 
 

СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ: 

 

Объем дисциплины и виды учебной работы 

 

№ 

п/п 

Наименование разделов Всего 

часов 

Лекции Прак/сем. 

занятия 

Самостоя-

тельная ра-

бота 

1. Раздел 1. Методы статистического 
анализа здоровья населения 

12 2 4 6 

2. Раздел 2. Графическое и таблич-

ное представление данных 
8 2 2 4 

3. Раздел 3. Основы математико-
статистической обработки данных 

18 4 4 10 

4. Раздел 4. Выбор непараметриче-

ских критериев для оценки ре-
зультатов медицинских исследо-

ваний 

24 4 6 14 

5. Раздел 5. Статистическая (корре-
ляционная) связь между призна-
ками. Виды связи. 

14 2 6 6 

6. Раздел 6. Дисперсионный анализ 18 2 6 10 



7. Раздел 7. Ряды динамики, методы 

расчета показателей 
12 2 4 6 

8.  Зачетное занятие 2       

9 Всего 108 18 32 56 

 

Содержание разделов дисциплины: темы лекций 

 

Разделы Темы Часы 

Раздел 1. Методы статистиче-
ского анализа здоровья населе-

ния 

Информатизация здравоохранения. Организа-
ция и этапы статистического исследования.  

2 

Раздел 2. Графическое и таб-
личное представление данных  

Типы диаграмм, специальные диаграммы, таб-
личное оформление статистических данных 

2 

Раздел 3. Основы математико-

статистической обработки дан-
ных 

Применение методов аналитической статисти-

ки в социально-гигиенических и клинических 
исследованиях. Классификация методов стати-
стической проверки гипотез.  

4 

Раздел 4. Выбор непараметри-
ческих критериев для оценки 
результатов медицинских ис-

следований 

Применение непараметрических критериев для 
определения существующих различий сово-
купностей (зависимых и независимых) 

4 

 Раздел 5. Статистическая 
(корреляционная) связь между 

признаками. Виды связи. 

Регрессия. Коэффициенты линейной корреля-
ции Пирсона, ранговой корреляции Спирмена, 

множественная корреляция. 

2 

Раздел 6. Дисперсионный ана-
лиз 
 

Одно-, двухфакторный дисперсионный анализ, 
значение, критерии оценки 

2 

Раздел 7.  Ряды динамики, ме-

тоды расчета показателей 

Виды рядов динамики. Вычисление показате-

лей рядов, прогнозирование. 

2 

 

Тематический план практических занятий по дисциплине  

«Медико-биологическая статистика» 

Разделы Темы Часы 

Раздел 1. Методы стати-
стического анализа здо-

ровья населения 

 

Дизайн исследования. Программа сбора, гене-
ральная и выборочная совокупность. Типы дан-

ных. 

2 

Программа статистической разработки, группи-
ровки данных. 

2 

Раздел 2. Графическое и 
табличное представление 

данных  

  

Типы диаграмм, специальные диаграммы, таб-
личное оформление статистических данных. Ме-

тодика построения диаграмм в программе в Ex-
cel, М.Word. 

2 

Раздел 3. Основы мате-
матико-статистической 

обработки данных 

 

Показатели описательной статистики. Ряды рас-
пределений. Вариационные ряды. Средние вели-

чины. Нормальное распределение. Дисперсия. 
Среднее квадратическое распределение. 

2 

Статистическая проверка гипотез при нормаль-

ном распределении данных. Критерий Стьюден-
та.  Оценка статистических параметров по выбо-
рочным данным. Доверительная вероятность. 

2 

Раздел 4. Выбор непара-

метрических критериев 

Классификация и назначение методов. 2 



для оценки результатов 

медицинских исследова-
ний 

  

Применение непараметрических критериев для 

определения существующих различий зависи-
мых совокупностей. Работа со статистическими 

программами Statistica 10. 

2 

Применение непараметрических критериев для 
определения существующих различий  незави-
симых совокупностей. Работа со статистически-

ми программами Statistica 10. 

2 

Раздел 5. Статистиче-
ская (корреляционная) 

связь между признаками. 
Виды связи. 

  

Виды связи. Классификация  методов. Критерии 
оценки. Применение в научных исследованиях. 

2 

Коэффициенты линейной корреляции Пирсона, 

ранговой корреляции Спирмена. 

2 

Регрессия, множественная корреляция. Работа со 
статистическими программами Statistica 10. 

2 

Раздел 6. Дисперсион-

ный анализ 
  

Одно-, двухфакторный дисперсионный анализ, 

значение, критерии оценки. Работа со статисти-
ческими программами Statistica 10. 

6 

Раздел 7. Ряды динами-
ки, методы расчета пока-

зателей 

Виды рядов динамики. Вычисление показателей 
рядов, прогнозирование. 

Работа со статистическими программами Excel, 
BIOSTAT, Statistica 10 

4 

 

Тематический план самостоятельной работы аспирантов по дисциплине  

«Медико-биологическая статистика» 

Разделы Темы Часы 

Раздел 1. Методы стати-

стического анализа здо-
ровья населения 

Дизайн исследования. Программа сбора, гене-

ральная и выборочная совокупность. Составле-
ние плана и программы статистического иссле-
дования, формулировка целей и задач. Формиро-

вание выборочной совокупности. 

6 

Раздел 2. Графическое и 
табличное представле-

ние данных  

 

Типы диаграмм, специальные диаграммы, таб-
личное оформление статистических данных. По-

строение диаграмм секторных, столбиковых, ли-
нейных и радиальных диаграмм в программе в 

Excel, М.Word. Составление макета таблиц. 

4 

Раздел 3. Основы мате-
матико-статистической 
обработки данных 

 

Типы данных. Виды распределений, Нормальное 
распределение. Средние и относительные вели-
чины. Методика расчета. Работа со статистиче-

скими программами Excel, BIOSTAT, Statistica 
10. 

5 

Статистическая проверка гипотез при нормаль-

ном распределении данных. Критерий Стьюден-
та.  Оценка статистических параметров по выбо-
рочным данным. Доверительная вероятность. 

Работа со статистическими программами Excel, 
BIOSTAT, Statistica 10. 

5 

Раздел 4. Выбор непа-

раметрических критери-
ев для оценки результа-

тов медицинских иссле-
дований 

 

Применение непараметрических критериев для 

определения существующих различий зависи-
мых совокупностей. Методы сравнения 3-х  и 

более групп. 

5 

Применение непараметрических критериев для 
определения существующих различий  незави-
симых совокупностей. Методы сравнения 3-х  и 

5 



более групп. 

Работа со статистическими программами Excel, 

BIOSTAT, Statistica 10. 

4 

Раздел 5. Статистиче-

ская (корреляционная) 
связь между признака-

ми. Виды связи.  

Коэффициенты линейной корреляции Пирсона, 

ранговой корреляции Спирмена. Взаимосвязи 
между качественными признаками, коэффициен-

ты сопряженности. Работа со статистическими 
программами Excel, BIOSTAT, Statistica 10.. 

6 

Раздел 6. Дисперсион-

ный анализ 
  

Одно-, двухфакторный дисперсионный анализ, 

значение, критерии оценки. Работа со статисти-
ческими программами. 

5 

Двухфакторный дисперсионный анализ, значе-
ние, критерии оценки. Работа со статистически-

ми программами Statistica 10, Excel. 

5 

Раздел 7.  Ряды динами-
ки, методы расчета по-

казателей 

Виды рядов динамики. Вычисление показателей 
рядов, прогнозирование. 

Работа со статистическими программами Excel, 
BIOSTAT. 

6 

 

 

Учебно-методическое обеспечение дисциплины 

Основная литература 

1. Общественное здоровье и здравоохранение / Б.А. Миняев, Н.И. Вишняков. - Учебное 

пособие, 2012. – 489 с. 
2. Общественное здоровье и здравоохранение: учебник / Под ред. Щепина О.П.,  Медика 

В.А. - Изд. группа: «ГЭОТАР-Медиа» - 2011 г.- 592 с. 

3. Лисицын, Ю.П Общественное здоровье и здравоохранение [Электронный ресурс]: 
учебник / Ю. П. Лисицын, Г.Э. Улумбекова. - 3-е изд., перераб. и доп. – М., 2013. - 544 с. – 
Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970426548.html 

4. Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение [Электронный ресурс]: учеб-
ник / В. А. Медик, В. К. Юрьев. - 2-е изд., испр. и доп. - Электрон. текстовые дан. - М.: 

ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 608 с. – Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970423776.html 

5. Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение [Электронный ресурс]: рук. к 

практ. занятиям: учеб. пособие / В. А. Медик, В. И. Лисицин, М. С. Токмачев. - М.: ГЭОТАР-
Медиа, 2013. - 400 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970427224.html 
6. Применение методов статистического анализа для изучения общественного здоровья 

и здравоохранения: учебное пособие для практических занятий / Под ред. Кучеренко В.З. - 

Изд. группа: «ГЭОТАР-Медиа» - 2007 г. - 256 с. 
7. Общественное здоровье и здравоохранение. / Медик В.А. и др. - в 3-х частях. - Новго-

род, 2003.  
8. Медицинская статистика / Под ред. Анохина Л.В. / Л.В. Анохин, Г.А. Пономарева, 

О.Е. Коновалов, С.Н. Рубцов, О.В. Медведева. - Рязань, 2002. 

9. Применение методов статистического анализа для изучения общественного здоровья 
и здравоохранения /В.З.Кучеренко. - Учебное пособие, 2006. 

 Дополнительная литература 
1. Основы математико-статистической обработки медико-биологической информации 

(краткий обзор в двух частях) /под ред. Е.М.Гареева. – Уфа, 2009. – 540 с.  

2. Медик, В. А. Статистика здоровья населения и здравоохранения [Электронный ре-
сурс]: учебное пособие / В. А. Медик, М. С. Токмачев. - Электрон. текстовые дан. - М.: Фи-

нансы и статистика, 2009. - 368 с. – Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785279033720.html 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970426548.html


2. Реброва О.Ю. Статистический анализ медицинских данных – // М., 2002. 
3. Юнкеров В.И. Григорьев С.Г. Математико-статистическая обработка данных медицин-

ских исследований //Санкт-Петербург – 2002. 
4. Сергиенко В.И. Бондарева И.Б.// Практическое руководство. Математическая стати-

стика в клинических исследованиях. М, 2006. 

5. Герасимов А.Н. // Учебное пособие. Медицинская статистика. М – 2007. 
6. Зайцев В.М. Лифляндский В.Г. Маринкин В.И. // Учебное пособие. Прикладная меди-

цинская статистика. Санкт-Петербург, 2006. 
7. Медик В.А. Токмачев М.С. // Учебное пособие. Математическая статистика в меди-

цине. М, 2007. 

8. STATISTICA/ Искусство анализа данных на компьютере: Для профессионалов. 2-е изд. 
(+СD). – СПб.: Питер, 2003. – 688 с.: ил. 

 

Полезные ссылки 

1. Официальный сайт Министерства здравоохранения и социального развития РФ  

http://www.minzdravsoc.ru/ 
2.Учебная литература 

http://medvuz.info/load  
3. The Cochrane Collaboration - Международное Кокрановское сотрудничество 

(http://www.cochrane.org) 

4. Межрегиональное общество специалистов доказательной медицины   
http://www.osdm.org 

 

 
Матрица формируемых компетенций по направлению подготовки 

30.06.01 фундаментальная медицина 

 

Разделы дис-

циплины 

Компетенции 

(УК-1) спо-

собность к 
критическому 
анализу и 

оценке совре-
менных науч-

ных достиже-
ний, генери-
рованию но-

вых идей при 
решении ис-

следователь-
ских и прак-
тических за-

дач, в том 
числе в меж-

дисциплинар-
ных областях 

(УК-3)  

готовность 
участво-
вать в ра-

боте рос-
сийских и 

междуна-
родных ис-
следова-

тельских 
коллекти-

вов по ре-
шению 
научных и 

научно-
образова-

тельных 
задач 

(ОПК-1) 

способность и 
готовность к 
организации 

проведения 
фундамен-

тальных 
научных ис-
следований в 

области био-
логии и меди-

цины 

(ОПК-2) 

способ-
ность и го-
товность к 

проведе-
нию науч-

ных иссле-
дований в 
области 

биологии и 
медицины 

(ОПК-3) 

способ-
ность и го-
товность к 

анализу, 
обобще-

нию и пуб-
личному 
представ-

лению ре-
зультатов 

выполнен-
ных науч-
ных иссле-

дований 
 

Раздел 1. Ме-
тоды статисти-

ческого анали-
за здоровья 

населения 

+  +   

Раздел 2. Гра-
фическое и 

табличное 

+ +  +  

http://www.minzdravsoc.ru/
http://medvuz.info/load
http://www.cochrane.org/
http://www.osdm.org/


представление 

данных  

Раздел 3. Ос-
новы матема-

тико-
статистической 
обработки дан-

ных 

  + + + 

Раздел 4. Вы-
бор непарамет-

рических кри-
териев для 

оценки резуль-
татов медицин-
ских исследо-

ваний 

 + + + + 

Раздел 5. Ста-
тистическая 

(корреляцион-
ная) связь меж-
ду признаками. 

Виды связи.  

+ + +  + 

Раздел 6. Дис-
персионный 

анализ  

+  + +  

Раздел 7. Ряды 
динамики, ме-
тоды расчета 

показателей 

+ + + +  

Фонд оценочных средств по дисциплине: 

- форма промежуточной аттестации: 

- зачет в виде тестовых заданий   
- требования к промежуточной аттестации: 

тесты по всем разделам дисциплины. 
- перечень оценочных средств 

комплект тестовых заданий (приложение 1-МБС) 

Критерии оценки: 

- оценка «зачтено» выставляется обучающемуся, если процент правильных ответов составит 

71 и выше; 
- оценка «не зачтено» выставляется обучающемуся, если процент правильных ответов соста-
вит 70 и менее 

 

 

 

 

 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА ДИСЦИПЛИНЫ 

 «ЭЛЕКТРОННО-ИНФОРМАЦИОННЫЕ РЕСУРСЫ В НАУКЕ» 

 
Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «Электронно-информационные ресурсы в науке» разрабо-

тана в соответствии с требованиями Федерального государственного образовательного стан-
дарта к структуре основной профессиональной образовательной программы высшего обра-

зования (аспирантура) и учебного плана специальностей аспирантуры БГМУ. 
 

1.Цель и задачи дисциплины: 

Целью изучения дисциплины «Электронно-информационные ресурсы в науке» является си-
стематизация знаний об информационно-библиографических ресурсах и формирование про-

фессиональные компетенции, позволяющих использовать лицензионные электронные ресур-
сы в процессе создания диссертационного исследования. 
Задачами освоения дисциплины являются: 

- формирование представление о квалифицированном поиске научной информации в элек-
тронных каталогах, базах данных и информационно-библиографических ресурсах как о не-

обходимом условии организации системной научной работы;  
- формирование представление о системе библиографических классификаций и индексов для 
свободной ориентации в различных базах данных, каталогах, картотеках и книжных фондах;  

- закрепление навыков в области библиографического поиска, создания библиографических 
описаний документов на различных носителях и правил оформления библиографических 
ссылок разных видов; 

- знакомство с официальными электронными научными российскими и зарубежными ресур-
сами, используемыми в научных исследованиях; 

повышение качество библиографического оформления научных работ, отражающих общую 
культуру и компетенции. 
Актуальность дисциплины: 

Полученные теоретические сведения и практические навыки аспиранты смогут применить 
при отборе, оценке и анализе источников для научной работы по избранной теме, подготовке 

диссертационных исследований и публикаций. Электронные полнотекстовые, реферативные 
и наукометрические ресурсы, поисково-информационные инструменты, предоставляемые 
современными библиотеками, значительно расширяют возможности научной работы для 

компетентного пользователя. Знание и соблюдение требований к библиографическому опи-
санию документов и оформлению библиографических ссылок демонстрирует общую и науч-

ную культуру, позволяет идентифицировать использованные источники. 
 

2.Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Дисциплина Б1.В.ОД.3 «Электронно-информационные ресурсы в науке» относится к разделу 
Блок 1 Образовательные дисциплины (модули), Вариативная часть, Обязательные дисципли-

ны ОПОП ВО подготовки научно-педагогических кадров высшей квалификации в аспиран-
туре. 
 

3.Общая трудоемкость дисциплины составляет: 

- 3 зачётных единицы 

- 108 академических часов. 
 

4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 

- практические занятия; 
- самостоятельная работа 
5. Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к практическим занятиям; 



- работа с Интернет-ресурсами; 
- работа с отечественной и зарубежной литературой; 

- изучение ГОСТов и документов Высшей аттестационной комиссии  
 

6. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Электронно-информационные ресурсы в науке»: 
зачет. 

 

7. КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ 

дисциплины «Электронно-информационные ресурсы в науке» 

 

Ком- 
Петен- 

ция 

Содержание компе-
тенции (или ее ча-

сти) 

Результаты обучения Виды  
занятий 

Оценочные 
средства 

УК-1 способность к кри-
тическому анализу 
и оценке современ-

ных научных до-
стижений, генери-

рованию новых 
идей при решении 
исследовательских 

и практических за-
дач 

Знать: 

принципы построения научно-
го исследования в соответ-

ствующей области наук, тре-
бования к оформлению биб-

лиографического списка и 
ссылок в исследовании 

Уметь: 

обосновать актуальность, но-
визну, теоретическую и прак-

тическую значимость соб-
ственного исследования, опре-
делять методологию исследо-

вания, уметь делать выводы из 
проведенного исследования и 

определять перспективы даль-
нейшей работы, уметь анали-
зировать собранный эмпириче-

ский материал и делать досто-
верные выводы, отстаивать 

собственную научную концеп-
цию в дискуссии  
Владеть: 

свободно ориентироваться в 
источниках и научной литера-

туре, владеть логикой научно-
го исследования, терминоло-
гическим аппаратом научного 

исследования, научным стилем 
изложения собственной кон-

цепции 

Лекции, 
практические 
занятия 

зачет  
 

УК-3 готовность участ-
вовать в работе 
российских и меж-

дународных иссле-
довательских кол-

лективов по реше-
нию научных и 
научно-

образовательных 

Знать: 

особенности представления 
результатов научной деятель-

ности в устной и письменной 
форме при работе в россий-

ских и международных иссле-
довательских коллективах 

Уметь: 

следовать нормам, принятым в 

Лекции, 
практические 
занятия 

зачет  
 



задач научном общении при работе в 

российских и международных 
исследовательских коллективах 

с целью решения научных и 
научно-образовательных задач 

Владеть: 

навыками анализа методологи-
ческих проблем, в. т.ч. меж-

дисциплинарного характера, 
возникающих при работе по 
решению научных и научно-

образовательных задач в рос-
сийских или международных 

исследовательских коллективах 

УК-4 готовность исполь-
зовать современные 
методы и техноло-

гии научной комму-
никации на государ-

ственном и ино-
странном языках  

Знать: 

стилистические особенности 
представления результатов 

научной деятельности в устной 
и письменной форме на госу-

дарственном и иностранном 
языках 

Уметь: 

навыками анализа научных 
текстов на государственном и 

иностранном языках 

Владеть: 

Различными методами, техно-

логиями и типами коммуника-
ций при осуществлении про-

фессиональной деятельности 
на государственном и ино-
странном языках 

Лекции, 
практические 
занятия 

зачет  
 

Общепрофессиональные компетенции 

ОПК-

3 

способность и го-
товность к анализу, 
обобщению и пуб-

личному представ-
лению результатов 

выполненных науч-
ных исследований 

знать: 

- способы анализа имеющейся 
информации; методологию, 

конкретные методы и приемы 
научно-исследовательской ра-

боты с использованием совре-
менных информационных 
компьютерных технологий с 

учетом правил соблюдения ав-
торских прав 

уметь:  

- ставить задачу и выполнять 
научные исследования при ре-

шении конкретных задач по 
направлению подготовки с ис-

пользованием современной 
электронно-информационных 
средств; 

- применять теоретические 
знания по методам сбора, хра-

нения, обработки и передачи 

Лекции, 
практические 
занятия 

зачет  
 



информации с использованием 

современных информацион-
ных компьютерных техноло-

гий с учетом правил соблюде-
ния авторских прав  
владеть: 

- навыками самостоятельной 
научно-исследовательской де-

ятельности; 
- практическими навыками и 
знаниями использования со-

временных информационных 
компьютерных технологий в 

научных исследованиях; 
 - современными компьютер-
ными технологиями для сбора 

и анализа научной информа-
ции в сфере медицины и здра-

воохранения  

 

8. СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ  

Наименование 

темы 

Содержание Вид занятия и 

количество часов 

Лек-

ции 

Практи-

ческие 
занятия 

СР 

Тема 1. Базы 

данных. Виды 
баз данных, ос-
новные характе-

ристики и назна-
чение. Способы 

доступа 

Информационные источники: назначение, 

функции, виды; 
Система информационных изданий как сред-
ство мониторинга вторичных документаль-

ных потоков; 
Традиционные источники информации; 

Система информационных изданий всерос-
сийского уровня (РКП, ВИНИТИ, ИНИОН и 
др.); 

Электронные источники информации; 
Система электронных источников информа-

ции (базы данных, электронные каталоги, 
ЭБС и др.) 
Типы и виды баз данных. Различия по кон-

тенту; 
Библиографические базы данных; 

Реферативные базы данных; 
Полнотекстовые базы данных; 
Качественные и количественные характери-

стики БД; 
Способы доступа; 

Алгоритм выбора системы информационных 
источников, позволяющих следить за пото-
ком профессиональной литературы 

2 2 18 

Тема 2. Инфор-

мационное про-
странство меди-

цинских библио-

Обзор ведущих российских и зарубежных 

медицинских библиотек в сети Интернет;  
Зависимость между типом информационного 

запроса и источником разыскания; 

2 2 18 



тек России и за-

рубежья 

Библиотека БГМУ. Структура странички 

библиотеки на сайте университета. Элек-
тронные ресурсы: структура, объем, виды до-

кументов. Алгоритм поиска;  
Центральная научная медицинская библиоте-
ка ММА им. И. М. Сеченова. Электронные 

ресурсы библиотеки: структура и характери-
стика. Виды и алгоритм поиска в электрон-

ном каталоге. Выгрузка результатов поиска;  
Сводный каталог аналитической росписи ста-
тей из российских биомедицинских периоди-

ческих журналов «МedArt». Структура ин-
терфейса сводного каталога в Интернет и на 

лазерных дисках. Методика поиска;  
Научная электронная библиотека. Электрон-
ные ресурсы библиотеки. Виды и алгоритм 

поиска. Российский индекс научного цитиро-
вания; 

Базы данных и электронные журналы на 
платформе OVIDSP. Виды и алгоритм поиска 
в электронном каталоге. Выгрузка результа-

тов поиска. 

Тема 3. Профес-
сиональный по-

иск медицин-
ской информа-
ции 

Профессиональный поиск информации в базах 
данных;  

Общая технология поиска документов; 
Установление типа информационного запроса; 
Поиск в электронном каталоге с читательского 

места АРМ «Читатель» системы ИРБИС;  
Средства сервиса и общая характеристика интер-

фейса;  
Функции поиска: простой и сложный поиски, по-
следовательный поиск, интеллект-поиск;  

Автоматизированные информационно-поисковые 
системы в медицине:  

информационно-поисковый язык MeSH;  
структура (главные и неглавные дескрипторы, 
модификаторы);  

Составление поисковых предписаний; 
Составление поисковых предписаний с использо-

ванием тезауруса по медицине MeSH;  
Многоаспектный поиск: применение булевых 
операторов;  

Работа с полнотекстовыми базами данных;  
Поиск, просмотр и выгрузка результатов поиска 

на различные носители.  

2 4 26 

Тема 4. Оформ-
ление научной 
работы. Общие 

требования. 
ГОСТ. 

Общие требования к оформлению научной 
работы: титульный лист, оглавление, введе-
ние, основные части научной работы, заклю-

чение; 
Общие требования к оформлению иллюстра-

тивного материала; 
Библиографическая ссылка как средство 
научной коммуникации; 

Виды ссылок и их оформление; 

2 4 24 



Правила цитирования и оформления цитат. 

Понятие о «цитат-поведении» потребителя 
информации; 

Оформление списка литературы; 
Процедура защиты диссертационной работы; 
Подготовка к защите; 

Оформление диссертационного дела. 

 

Технологии освоения программы 

Аспирантам на аудиторных занятиях дается теоретический материал, раскрывающий 
заявленные в программе темы, предлагаются источники и ресурсы, которые помогут само-
стоятельно повторить и углубить знания по дисциплине, а также закрепить навыки по и с-

пользованию полученных теоретических знаний. В конце практических занятий даются ин-
дивидуальные задания с целью закрепления изученного материала. Самостоятельная работа 

предполагает углубленную работу аспиранта по проведению всестороннего поиска по теме 
научной работы, составление списка литературы по избранной специальности с оформление 
различного вида библиографических ссылок на использованные источники. В процессе 

освоения программы даются индивидуальные консультации и рекомендации по изучаемым 
темам. 

 

Организация самостоятельной работы 

Аспирантам дается задание по изученным на аудиторных занятиях темам, определя-

ется круг электронных и печатных ресурсов, необходимых для выполнения самостоятельной 
работы. Для выполнения работы предоставляется специализированная мультимедийная 

аудитория, оснащенная персональными компьютерами и доступ к электронной научной ин-
формации. Доступ к онлайновым каталогам библиотек и реферирующих центров России и 
мира возможен с любого компьютера, подключенного к сети Интернет. 

Выполненные задания проверяются преподавателем, даются рекомендации и кон-
сультации, восполняются выявленные лакуны в знаниях слушателей. 

 

Виды самостоятельной работы 

Тема дисциплины Вид самостоятельной работы 

Тема 1. Базы данных. 

Виды баз данных, ос-
новные характеристики 
и назначение. Способы 

доступа  

Проработка конспектов лекций; 

Изучение различных информационных источников; 
Работа в читальном зале библиотеки со справочно-
библиографическими изданиями; 

Изучение технологии поиска информации; 
Работа со справочной литературой; 

Создание личных папок и аккаунтов в различных базах дан-
ных; 
Настройка оповещений о новых поступлениях по теме диссер-

тации 

Тема 2. Информацион-
ное пространство меди-

цинских библиотек Рос-
сии и зарубежья 

Регистрация в электронных библиотеках (например, 
elibrary.ru); 

Анализ различных источников информации;  
Работа по поиску и отбору информации в традиционных ин-
формационных источниках: летописи Российской книжной 

палаты, реферативные журналы ВИНИТИ, сборники 
ВНИРиОКР; 

Подготовка перечня информационных изданий, обеспечиваю-
щих слежение за потоком публикаций по теме диссертации  

Тема 3. Профессио-
нальный поиск меди-

цинской информации 

Поиск и отбор информации в различных видах лицензионных 
электронных ресурсов (на основе подписки научной библиоте-

ки ГБОУ ВПО БашГМУ) по теме диссертационного исследо-



вания; 

Осуществление анализа определений основных (базовых) по-
нятий, отражающих тему диссертации; 

Постановка ключевых слов и выбор тематических предметных 
рубрик с помощью алфавитно-предметного указателя MeSH; 
Подбор литературы по заданной теме в различных библиогра-

фических базах, онлайновых каталогах и картотеках; 
Формирование списка литературы на основании найденной 

информации 

Тема 4. Оформление 
научной работы. Общие 
требования. ГОСТ 

Изучение ГОСТов и документов Высшей аттестационной ко-
миссии; 
Подготовка фрагмента диссертационного исследования в со-

ответствие с ГОСТ; 
Создание и оформление списка литературы на основе найден-

ных источников;  
Оценка правильность составления библиографического описа-
ния в соответствии с ГОСТом; 

Анализ видов документов, представленных в списке литерату-
ры научной работы; 

Оформление библиографических ссылок разного вида на 
найденные источники 

 

МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ. 

Для проведения занятий по дисциплине «Электронно-информационные ресурсы в науке», 
предусмотренной учебным планом подготовки аспирантов, имеется необходимая материаль-

но-техническая база, соответствующая действующим санитарным и противопожарным пра-
вилам и нормам: 

• учебные аудитории, оборудованные комплектом мебели; 

• комплект проекционного мультимедийного оборудования; 
• компьютерный класс с доступом к сети Интернет; 

• библиотека с информационными ресурсами на бумажных и электронных носителях.  



9. МАТРИЦА КОМПЕТЕНЦИЙ 

Направление  
подготовки 

Универсальные компетенции 

Направление  
подготовки 

 
Универсальные компетенции 

УК-1 способность к 
критическому ана-
лизу и оценке со-

временных научных 
достижений, гене-

рированию новых 
идей при решении 
исследовательских 

и практических за-
дач, в том числе в 

междисциплинар-
ных областях 

УК-2 способность 
проектировать и 
осуществлять ком-

плексные исследо-
вания, в том числе 

междисциплинар-
ные, на основе це-
лостного системного 

научного мировоз-
зрения с использо-

ванием знаний в об-
ласти истории и фи-
лософии науки 

УК-3 готовность 
участвовать в ра-
боте российских 

и международных 
исследователь-

ских коллективов 
по решению 
научных и науч-

но-
образовательных 

задач 

УК-4 готов-
ность использо-
вать современ-

ные методы и 
технологии 

научной ком-
муникации на 
государствен-

ном и ино-
странном язы-

ках  

УК-5 способность 
следовать этиче-
ским нормам в 

профессиональ-
ной деятельности 

УК-6 способность 
планировать и ре-
шать задачи соб-

ственного профес-
сионального и 

личностного раз-
вития 

30.06.01 

Фундаменталь-

ная медицина 

+ 

 

 + +   

 
Общепрофессиональные компетенции 

ОПК-1 способность 

и готовность к ор-
ганизации проведе-
ния фундаменталь-

ных научных иссле-
дований в области 

биологии и меди-
цины 

ОПК-2 способность 

и готовность к про-
ведению фундамен-
тальных научных 

исследований в об-
ласти биологии и 

медицины 

ОПК-3 способ-

ность и готов-
ность к анализу, 
обобщению и 

публичному 
представлению 

результатов вы-
полненных науч-
ных исследова-

ний 

ОПК-4 готовно-

стью к внедре-
нию разрабо-
танных методов 

и методик, 
направленных 

на охрану здо-
ровья граждан 

ОПК-5 способ-

ность и готов-
ность к использо-
ванию лабора-

торной и инстру-
ментальной базы 

для получения 
научных данных 

ОПК-6 готовность 

к преподаватель-
ской деятельности 
по образователь-

ным программам 
высшего образо-

вания 

  +    

 



ФОНД ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ 

по дисциплине Электронно-информационные ресурсы в науке  

 

Форма контроля: Зачет проводится по билетам (приложение 1-ЭИРН) 
 

Перечень вопросов для подготовки к зачету 

Тема 1. 

Задачи информационно-аналитического обеспечения сфер науки и образования.  
Что такое традиционные источники научной информации? Какая литература к ним относит-

ся? 

Роль каталогов в передаче информации о фонде библиотеки. Принципы организации элек-
тронного каталога научной библиотеки. 

В чем взаимосвязь между первичными и вторичными документами? 
Что такое электронные информационные источники? Определение, виды, назначение. 
Дайте определение понятия «базы данных». Назовите основные виды баз данных.  

Назовите универсальные поисковые системы Internet и библиографические ресурсы Internet. 
Поиск научно-технической информации в Интернет. 

Дайте определение и назовите полнотекстовые базы данных мировых агрегаторов научной 
информации. 

Дайте определение и назовите образовательные и научные порталы.  

Перечислите полнотекстовые журнальные базы данных ведущих академических издателей и 
дайте их описание. 

Что такое реферативная база данных? В чем заключается отличие реферативной базы данных 

от полнотекстовой? 
Что такое библиографическая база данных? В чем ее отличие от электронного каталога биб-

лиотеки? 
Какими характеристиками должны обладать академические информационные ресурсы? 
Назовите способы организации доступа к электронными научным ресурсам.  

Что такое «распределенные базы данных». Базы знаний?  
Что такое движение «открытого доступа» (Open access)? История движения, современное 

состояние. 
Тема 2. 

В чем заключается алгоритм поиска в электронных научных ресурсах? 

Общность и различия поиска в базах данных и электронных библиотеках. 
Сколько баз данных включает в себя электронных каталог научной библиотеки БГМУ? 

Назовите виды баз данных электронного каталога научной библиотеки БГМУ. 
Классификация электронных ресурсов по способу доступа. 
Классификация электронных ресурсов по контенту (содержанию). 

Классификация баз данных периодических изданий. Примеры баз данных периодических 
изданий. 

Перечислите основные количественные характеристики академических электронных ресур-
сов. 

Назовите основные качественные характеристики академических электронных ресурсов.  

Назовите основные российские электронные ресурсы в области медицины и здравоохране-
ния.  

Назовите основные международные электронные информационные ресурсы в области меди-
цины и здравоохранения. 

Электронные информационные ресурсы: классификация, производители, общие правила ра-

боты. 
Что такое наукометрия? Наукометрические базы данных: Web of Science и Scopus. 

Российский индекс научного цитирования: определение, основные понятия, задачи.  
Назовите научные электронные ресурсы движения «открытого доступа» Open access. 
Дайте определение и назовите два основных направления движения «открытого доступа» 

Open access. 



Социальные сети: история и современное состояние. Назовите профессиональные социаль-
ные сети для медицинских работников. 

Тема 3. 

Какие основные этапы работы над темой должен пройти исследователь? 
Назовите способы поиска информации в электронных ресурсах. 

Что такое «поисковые инструменты»? Назовите виды поисковых инструментов.  
Назовите способы сужения или расширения поискового запроса. 

Что такое алфавитно-предметный рубрикатор MeSH? Для чего он был создан, где и какие 
функции выполняет? 

Дайте сравнительный анализ поиска с помощью ключевых слов и поиска с помощью алфа-

витно-предметного рубрикатора MeSH. 
Что такое алфавитно-предметный рубрикатор MeSH? В чем отличие главного и неглавного 

дескриптора MeSH?  
Для чего нужны модификаторы в алфавитно-предметном рубрикаторе MeSH? 
Какую функцию при поиске в электронных информационных ресурсах выполняют булевые 

операторы? 
Сформулируйте ключевые слова по теме своей диссертации и обоснуйте свой выбор.  

Назовите специальные методы поиска информации в мировой глобальной  сети Интернет 
(логические операции, морфологический поиск). 

Назовите основные поисковые поля электронно-информационных ресурсов. 

Назовите вспомогательные поисковые поля электронно-информационных ресурсов. 
Способы сохранения информации в различных электронных информационных ресурсах 

(российских, иностранных базах данных). 

Методы поиска необходимых источников в электронной библиотеке российских научных 
журналов eLIBRARY.ru. 

Методы поиска необходимых источников с помощью поисковой платформы Summon. 
Методы поиска необходимых источников в базах данных MedLine и Embase. 
Проведите информационный поиск по теме научного исследования в российских ресурсах.  

Проведите информационный поиск по теме научного исследования в зарубежных ресурсах.  
Тема 4. 

Виды и структура диссертационной работы. 
Назовите основные требования к оформлению диссертации. 
Сформулируйте основные элементы введения диссертации. 

Сформулируйте основные элементы основной части диссертации. 
Основные правила цитирования. Каким образом оформляются цитирования в диссертации?  

Какой ГОСТ регламентирует правила оформления библиографических ссылок?  
Какие существуют виды ссылок? 
В соответствии с каким ГОСТом оформляется библиографический аппарат диссертации?  

Способы оформления библиографического аппарата диссертации. 
Чем диссертация отличается от автореферата диссертации? 

Составьте библиографическое описание книги 1 (2-3, 4 и более) авторов. 
Составьте библиографическое описание отдельного тома многотомного издания.  
Составьте библиографическое описание статьи из периодического издания. 

Составьте библиографическое описание статьи из сборника. 
Составьте библиографическое описание диссертации или автореферата диссертации.  

Составьте библиографическое описание патента. 
Особенности цитирования интернет-источников: сайта, портала, электронной рассылки. 
Составьте библиографическое описание электронного издания. 

Оформите библиографическую ссылку на электронный ресурс. 
Оформите таблицу по тексту научной работы. 

Оформите рисунок по тексту научной работы. 
Какие способы расстановки публикаций используются в научной работе. Назовите способ 

расстановки найденных публикаций в диссертации и в автореферате диссертации.  

 



 

Критерии оценки: 

 
Оценка «зачтено» ставится, если: знания отличаются глубиной и содержательно-

стью, дается полный исчерпывающий ответ, как на основные вопросы билета, так и на до-

полнительные в соответствии с критериями оценивания результатов.  
Оценка «не зачтено» ставится, если: обнаружено незнание или непонимание ос-

новных направлений использования компьютерных технологий в науке и образовании; до-
пускаются существенные фактические ошибки, которые аспирант не может исправить само-
стоятельно; на большую часть дополнительных вопросов по содержанию затрудняется дать 

ответ или не дает верных ответов. 
 

Нормативные и правовые документы 

1. Высшая аттестационная комиссия (ВАК): официальный сайт [Электронный ресурс] / Ми-
нистерство образования и науки РФ. – Режим доступа: http://vak.ed.gov.ru/ 

2. ГОСТ Р 7.0.5-2008. Библиографическая ссылка. Общие требования и правила составления 
[Текст]. – М.: Стандартинформ, 2008. – 20 с. 

3. ГОСТ 7.1-2003. Библиографическая запись. Библиографическое описание. Общие требо-
вания и правила оформления [Текст]. – М.: Изд-во стандартов, 2004. – 71 с. 
4. ГОСТ 7.60-2003 (ИСО 5127-2-83). Издания. Основные виды. Термины и определения 

[Текст]. – М.: Изд-во стандартов, 2001. – 94 с. 
5. ГОСТ 7.73-96 Поиск и распространение информации. Термины и определения [Текст]. – 
Минск: Изд-во стандартов, 1998. – 15 с. 

6. ГОСТ 7.9-95. Реферат и аннотация. Общие требования [Текст]. – Минск, 1996. – 8 с. 
7. ОСТ 29.130-97. Издания. Термины и определения [Текст]. – Введ. 1997-08-01 // Издат. 

стандарты. – М., 1998. – С. 271–317. 
8. Положение о Государственной системе научно-технической информации [Текст] // НТИ. 
Сер. 1. – 1997. – № 11. – С. 24–26. 

9. Постановление Правительства Российской Федерации от 24 сентября 2013 г. № 842 «О 
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РАБОЧАЯ ПРОГРАММА ДИСЦИПЛИНЫ  

 «Диагностика прижизненности и давности механической травмы» 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «Диагностика прижизненности и давность механической 

травмы» разработана в соответствии с требованиями Федерального государственного обра-
зовательного стандарта к структуре основной профессиональной образовательной програм-

мы высшего образования (аспирантура) по направлению подготовки 30.06.01 Фундамен-
тальная медицина,  научной специальности 14.03.05  Судебная медицина.  
1. Цель и задачи дисциплины: 

Целью освоения дисциплины «Диагностика прижизненности и давность механической 
травмы» является формирование у аспиранта углубленных профессиональных знаний и уме-

ний по специальности 14.03.05 Судебная медицина. 
Задачами освоения дисциплины являются: 
- развитие инициативы, формирование умений и навыков самостоятельной научно- исследо-

вательской деятельности; 
- углубленное изучение вопросов диагностики прижизненности и давности повреждений; 

- совершенствование знаний по вопросам применения современных лабораторных методов 
исследования в диагостике прижизненности и давности образования повреждений в судеб-
ной медицине; 

2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Б1.В.ДВ.1 - Дисциплина «Диагностика прижизненности и давность механической травмы» 
относится к разделу Вариативная часть – дисциплины направленные на подготовку к сдаче 

кандидатского экзамена ОПОП ВО по направлению 30.06.01 Фундаментальная медицина, 
14.03.05  Судебная медицина 

3. Общая трудоемкость дисциплины составляет:  

– 5 зачетных единиц; 
– 180 академических часов. 

4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 
- посещение судебно-медицинских конференций; 
- разбор судебно-медицинских экспертиз 

- практические занятия; 
- участие в научно-практических конференциях, симпозиумах. 

Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к  практическим занятиям; 
- подготовка к промежуточной аттестации; 

- подготовка к сдаче государственного экзамена; 
- подготовка презентаций и сообщений для выступлений; 

- работа с Интернет-ресурсами; 
- работа с отечественной и зарубежной литературой. 
5. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Судебно-медицинская экспертиза вещественных 
доказательств»: зачет. 

 

 

КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

дисциплины «Диагностика прижизненности и давность механической травмы» 

 

Ком-

петен-
ция 

Содержание компетенции 

(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 



Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к критиче-
скому анализу и оценке 
современных научных 

достижений, генерирова-
нию новых идей при ре-

шении исследовательских 
и практических задач, в 
том числе в междисци-

плинарных областях 

Знать: 

Современные методы исследо-
ваний в области фундаменталь-

ной медицины и возможности 
их применения для научных 

исследований в области судеб-
ной медицины   

 Вопросы  патогенеза, морфо-

генеза смерти от механических 
повреждений 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь:  

анализировать научную лите-
ратуру по давности образова-

ния повреждений 
использовать возможности ме-
тодов исследования смежных 

научных дисциплин для реше-
ния отдельных задач диагно-

стики давности образования 
повреждений. 

Владеть: 

- навыками генерирования но-
вых идей при исследователь-
ских и практических задачах в 

области диагностики давности 
наступления смерти и прижиз-

ненности образования повре-
ждений. 

УК-3 готовность участвовать в 
работе российских и меж-

дународных исследова-
тельских коллективов по 

решению научных и 
научно-образовательных 
задач 

Знать: 

- основные научные  направле-

ния развития методов диагно-
стики прижизненности и дав-

ности образования поврежде-
ний  в России 
- основные тенденции развития 

методов диагностики прижиз-
ненности и давности повре-

ждений в мире. 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 

- ставить и решать морфологи-
ческие задачи для решения 

научных вопросов мировой и 
отечественной судебно-

медицинской науки в диагно-
стике давности и  прижизнен-
ности образования механиче-

ских повреждений 



Владеть: 

- навыками коммуникации с 
научным сообществом посред-

ством возможностей сети Ин-
тернет и других 

УК-5 способность следовать 
этическим нормам в про-

фессиональной деятель-
ности 

Знать: 
- этические нормы профессио-

нальной деятельности  
- этические принципы при реа-

лизации научных задач связан-
ных с исследованием органов и 
тканей человека 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 

- следовать нормам профессио-
нальной этики  

Владеть: 
- навыками общения с коллега-

ми, больными, родственниками 
больных и умерших при реали-

зации научных исследований 

УК-6 способность планировать 
и решать задачи соб-

ственного профессио-
нального и личностного 
развития 

Знать: 
- основы работы с каталогами 

библиотечных фондов 
- методы поиска научной ин-
формации в сети Интернет 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: 

- решать задачи профессио-
нального и личностного разви-

тия 

Владеть: 
- навыками поиска научной 

информации в сети Интернет, 
библиотечных фондах; 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-1 способность и готовность 

к организации проведения 
фундаментальных науч-
ных исследований в обла-

сти биологии и медицины 

Знать: 

- методы научных исследова-
ний в области диагностики 
прижизненности и давности 

образования повреждений; 

Лекции, 

практи- 
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 
- планировать проведение 
научного исследования в обла-

сти диагностики прижизненно-
сти и давности образования 

повреждений; 



Владеть: 

- навыками планирования фун-
даментального исследования в 

области диагностики прижиз-
ненности и давности образова-
ния повреждений 

ОПК-2 способность и готовность 
к проведению фундамен-
тальных научных иссле-

дований в области биоло-
гии и медицины 

Знать: 
-современное состояние фун-
даментальных исследований в 

области диагностики давности 
и прижизненности травмы 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: 

- работать с общелабораторным 
оборудованием и приборами 

Владеть: 

-навыками работы с общелабо-
раторным оборудованием и 
приборами 

ОПК-3 способность и готовность 
к анализу, обобщению и 

публичному представле-
нию результатов выпол-

ненных научных исследо-
ваний 

Знать: 
-методы сбора, систематизации 

биомедицинской информации; 
- методы статистического ана-

лиза биомедицинской инфор-
мации 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 
- обобщать результаты научных 

исследований 
- оформлять результаты науч-

ных исследований в виде ста-
тей, презентаций, монографий 

Владеть: 

- навыками публичного пред-
ставления результатов научно-
го исследования в виде устных 

и стендовых докладов 

Уметь: 
- определять значение резуль-

татов проведенных научных 
исследований для охраны здо-
ровья граждан 

Владеть: 

- методами внедрения резуль-
татов научных исследований в 

практическое здравоохранение 

ОПК-5 способность и готовность 
к использованию лабора-
торной и инструменталь-

ной базы для получения 
научных данных  

Знать: 
- современные методы морфо-
логической диагностики и воз-

можности их применения для 
решения научно-

исследовательских задач  диа-

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 



гностики прижизненности и 

давности образования повре-
ждений 

Уметь: - проводить забор и 

подготовку биологического 
материала для проведения ла-
бораторных исследований 

Владеть: - методикой 
оценки результатов 
лабораторных данных 

при изучении вещественных 
доказательств 

биологического происхожде-
ния. 

Профессиональные компетенции: 

ПК-1 Способность и готовность 

к организации и проведе-
нию научных исследова-

ний в области судебной 
медицины 

Знать: 

-методы научных исследований  
используемые в судебной ме-

дицине при диагностике давно-
сти и прижизненности образо-
вания повреждений 

Лекции, 

практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: 
- планировать проведение 

научного исследования, в том 
числе экспериментального, в 
области изучения давности и 

прижизненности механической 
травмы; 

Владеть: 
- навыками планирования фун-
даментального исследования в 

области диагностики давности 
и прижизненности механиче-

ской травмы 

ПК-2 Способность и готовность 

к проведению научных 
исследований в области 

судебной медицины 

Знать: 

-современное состояние фун-
даментальных исследований  

диагностических методов ис-
пользуемых в судебной меди-
цине для диагностики давности 

и прижизненности образования 
повреждений 

Лекции, 

практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: 

- работать в секционной и  с 
оборудованием и приборами 
гистологической лаборатории 



Владеть: 

-навыками работы в секцион-
ной и с оборудованием и при-

борами гистологической лабо-
ратории 

ПК-3 Способность и готовность 
к использованию лабора-

торной и инструменталь-
ной базы для получения 

научных данных в обла-
сти судебной медицины 

Знать: 
- базовые, методы диагностики 

прижизненности и давности 
образования повреждений ис-

пользуемые в судебной меди-
цине 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 

- работать брать биологический 
материал и подготавливать его 
для исследования с использо-

ванием лабораторных методов 

Владеть: 
- навыками работы в гистоло-

гической лаборатории 

 

СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ 

Объем дисциплины и виды учебной работы 

Общая трудоемкость дисциплины180 часов 
в т. ч. лекционных 10 часов 

практических занятий 30 часов 
самостоятельная работа 138 часов 
зачет 2 часа 

 
Содержание разделов дисциплины 

 

№ Наименование разделов, дисциплин, тем 
Всего 

часов 

В том числе 

лекции 

прак-

тиче-
ские 
заня-

тия 

СРО 

 

1 Прижизненные и посмертные повреждения  20    20 

2 
Установление прижизненности и давности 

образования механической травмы 
20 2 6 12 

2 
Установление давности происхождения кро-
воподтеков при судебно-медицинской экс-
пертизе живых лиц 

20 2  4 14 

3 
Отличие прижизненных ушибленных ран от 
посмертных 

20 2  4 14 

4 
Судебно-медицинская диагностика прижиз-
ненности и давности образования ссадин 

20 2  4 14 



5 
Судебно-медицинское определение давности 
ран морфологическими методами 

20 2  4 14 

6 

Установление давности возникновения ме-

ханической травмы по некоторым цитологи-
ческим, гистохимическим и биохимическим 
показателям крови 

20   6 14 

7 

Судебно-медицинское установление давно-

сти тупой механической травмы мягких тка-
ней (морфометрическое исследование) 

20    20 

8 
Способы экспресс-диагностики прижизнен-

ности механических повреждений 
18   2 16 

  ВСЕГО 180 10 30 138 

 

 

 

 

 

Разделы дисциплины и виды учебных занятий 

 

Наименование тем лекций, их содержание, объем в часах 

№ 
п/п 

Наименование 
тем 

Название лекций и их основ-
ные вопросы 

Цели лекций Коли-
чество 

часов 

1 Установление 
прижизненно-

сти и давности 
образования 
механической 

травмы 

Установление прижизненности 
и давности образования меха-

нической травмы 
местные и общие признаки, 
указывающие на прижизнен-

ное образование повреждений; 
- особенности заживления по-

вреждений; 
- методы математического мо-
делирования для определения 

давности смерти, давности об-
разования механических по-

вреждений; 
патогистологические картины 
таких процессов, как отек, вос-

паление, полнокровие, мало-
кровие, аутолиз, диапедез, кро-

воизлияние. 

определять прижиз-
ненность и давность, 

механизм и условия 
возникновения, при-
чинную связь с 

наступлением смерти. 
 

2 

2 
Установление 
давности про-

исхождения 
кровоподтеков 
при судебно-

медицинской 
экспертизе жи-

вых лиц 

Установление давности проис-
хождения кровоподтеков при 
судебно-медицинской экспер-

тизе живых лиц 
Понятие кровоподтек. Стадии 

его разрешения. Методы ис-
следования. Критерии оценки.  

Изучить объективные 
критерии оценки дав-
ности возникновения 

кровоподтеков у жи-
вых лиц в часовых 

временных интерва-
лах по показателям 
функционального со-

стояния кожи. 

2 



№ 

п/п 

Наименование 

тем 

Название лекций и их основ-

ные вопросы 

Цели лекций Коли-

чество 
часов 

3 

Отличие при-

жизненных 
ушибленных 
ран от посмерт-

ных 

Отличие прижизненных ушиб-

ленных ран от посмертных. 
Понятие рана. Механизм обра-
зования. 

Характеристика прижизненных 
ран. 

Характеристики посмертных 
ран. 
Их сравнительный анализ.  

Применение методик. 

определять прижиз-

ненность и давность, 
механизм и условия 
возникновения, при-

чинную связь с 
наступлением смерти. 

 

2 

4 Судебно-
медицинская 

диагностика 
прижизненно-
сти и давности 

образования 
ссадин 

Судебно-медицинская диагно-
стика прижизненности и дав-

ности образования ссадин. 
Понятие ссадина. Механизм  
образования. Стадии ее зажив-

ления. Морфологические ис-
следования.  

Определять прижиз-
ненность и давность, 

механизм и условия 
возникновения, при-
чинную связь с 

наступлением смерти. 
 

2 

5 Судебно-

медицинское 
определение 
давности ран 

морфологиче-
скими методами 

Судебно-медицинское опреде-

ление давности ран морфоло-
гическими методами. 
Понятие рана. Механизм обра-

зования.  
Стадии ее заживления. Мор-

фологические исследования. 

Изучить морфологи-

ческие методы иссле-
дования ран. 

2 

Всего 10 

 
Практические занятия, их содержание, объем в часах 

№ 

п/п 

Наименование 

тем 

Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

1 

Установление 
прижизненности 

и давности обра-
зования механи-
ческой травмы 

Изучить местные и общие 
признаки, указывающие на 
прижизненное образование 

повреждений; 
- особенности заживления по-

вреждений; 
- методы математического 
моделирования для определе-

ния давности смерти, давно-
сти образования механиче-

ских повреждений; 
патогистологические картины 
таких процессов, как отек, 

воспаление, полнокровие, ма-
локровие, аутолиз, диапедез, 

кровоизлияние. 

Определять прижиз-
ненность и давность, 
механизм и условия 

возникновения, при-
чинную связь с 

наступлением смерти. 
 

6 

2 Установление 
давности проис-
хождения кро-

воподтеков при 
судебно-

Понятие кровоподтек. Стадии 
его разрешения. Методы ис-
следования. Критерии оценки.  

Изучить объективные 
критерии оценки дав-
ности возникновения 

кровоподтеков у жи-
вых лиц в часовых 

4 



№ 

п/п 

Наименование 

тем 

Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

медицинской 
экспертизе жи-

вых лиц 

временных интерва-
лах по показателям 

функционального со-
стояния кожи. 

3 

Отличие при-
жизненных 

ушибленных ран 
от посмертных 

Понятие рана. Механизм об-
разования. 

Характеристика прижизнен-
ных ран. 

Характеристики посмертных 
ран. 
Их сравнительный анализ.  

Применение методик. 

Определять прижиз-
ненность и давность, 

механизм и условия 
возникновения, при-

чинную связь с 
наступлением смерти. 
 

4 

4 Судебно-
медицинская ди-

агностика при-
жизненности и 
давности обра-

зования ссадин 

Понятие ссадина. Механизм  

образования. Стадии ее за-
живления. Морфологические 
исследования.  

Определять прижиз-
ненность и давность, 

механизм и условия 
возникновения, при-
чинную связь с 

наступлением смерти. 

4 

5 
Судебно-

медицинское 
определение 
давности ран 

морфологиче-
скими методами 

Судебно-медицинское опре-
деление давности ран морфо-

логическими метода-
ми.Понятие рана. Механизм 
образования.  

Стадии ее заживления. Мор-
фологические исследования. 

Изучить морфологи-
ческие методы иссле-

дования ран. 

4 

6 Установление 

давности воз-
никновения ме-

ханической 
травмы по неко-
торым цитоло-

гическим, гисто-
химическим и 

биохимическим 
показателям 
крови 

Понятие механическая травма. 

Механизм образования. Изу-
чение процессов заживления 

ран. Исследования крови раз-
личными методами при меха-
нической травме. 

Изучить методики для 

исследования крови 
следующими метода-

ми :цитологические 
,гистохимические, 
биохимические. 

6 

7 Способы экс-

пресс-
диагностики 

прижизненности 
механических 
повреждений 

Разбор  различных экспресс 

методик для определения 
прижизненности механиче-

ских повреждений. 

Изучить экспресс -

методы исследования 
ран. 

2 

Всего 30 

 
 



Самостоятельная работа аспиранта ее содержание, объем в часах 

№ 
п/п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-
чество 

часов 

1 

Прижизненные и 

посмертные по-
вреждения  

Признаки прижизненности 
формирования повреждений 

критерии давности образова-
ния повреждений 
Критерии оценки  давности 

образования ссадин 
Критерии оценки  образова-

ния кровоподтеков 
Критерии оценки  давности 
образования ран 

Определять прижиз-
ненность и давность, 

механизм и условия 
возникновения, при-
чинную связь с 

наступлением смер-
ти. 

 

20 

2 

Установление 
прижизненности и 

давности образо-
вания механиче-
ской травмы 

Изучить местные и общие 
признаки, указывающие на 
прижизненное образование 

повреждений; 
- особенности заживления 

повреждений; 
- методы математического 
моделирования для опреде-

ления давности смерти, дав-
ности образования механиче-

ских повреждений; 
патогистологические картины 
таких процессов, как отек, 

воспаление, полнокровие, 
малокровие, аутолиз, диапе-
дез, кровоизлияние. 

Определять прижиз-
ненность и давность, 
механизм и условия 

возникновения, при-
чинную связь с 

наступлением смер-
ти. 
 

12 

3 

Установление дав-

ности происхож-
дения кровоподте-

ков при судебно-
медицинской экс-
пертизе живых лиц 

Понятие кровоподтек. Стадии 
его разрешения. Методы ис-
следования. Критерии оцен-

ки.  

Изучить объектив-
ные критерии оценки 
давности возникно-

вения кровоподтеков 
у живых лиц в часо-

вых временных ин-
тервалах по показа-
телям функциональ-

ного состояния ко-
жи. 

14 

4 

Отличие прижиз-
ненных ушиблен-

ных ран от по-
смертных 

Понятие рана. Механизм об-

разования. 
Характеристика прижизнен-
ных ран. 

Характеристики посмертных 
ран. 

Их сравнительный анализ.  
Применение методик. 

Определять прижиз-

ненность и давность, 
механизм и условия 
возникновения, при-

чинную связь с 
наступлением смер-

ти. 
 

14 

5 Судебно-
медицинская диа-

гностика прижиз-
ненности и давно-

сти образования 
ссадин 

Понятие ссадина. Механизм  

образования. Стадии ее за-
живления. Морфологические 

исследования.  

Определять прижиз-
ненность и давность, 

механизм и условия 
возникновения, при-

чинную связь с 
наступлением смер-

14 



№ 

п/п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

ти. 

 

6 
Судебно-

медицинское 
определение дав-
ности ран морфо-

логическими ме-
тодами 

Судебно-медицинское опре-
деление давности ран морфо-

логическими метода-
ми.Понятие рана. Механизм 

образования.  
Стадии ее заживления. Мор-
фологические исследования. 

Изучить морфологи-
ческие методы ис-

следования ран. 

14 

7 Установление дав-

ности возникнове-
ния механической 

травмы по некото-
рым цитологиче-
ским, гистохими-

ческим и биохи-
мическим показа-

телям крови 

Понятие механическая трав-

ма. Механизм образования. 
Изучение процессов зажив-

ления ран. Исследования 
крови различными методами 
при механической травме. 

Изучить методики 

для исследования 
крови следующими 

методами 
:цитологические 
,гистохимические, 

биохимические. 

14 

8 Судебно-
медицинское уста-
новление давности 

тупой механиче-
ской травмы мяг-

ких тканей (мор-
фометрическое 
исследование) 

Понятие тупая травма. Меха-
низмы образования. Изучение 
процессов заживления тупых 

ран. Методика морфометри-
ческого исследования ран. 

Изучить методику 
морфометрического 
исследования ран. 

20 

9 Способы экспресс-

диагностики при-
жизненности ме-

ханических по-
вреждений 

экспресс методики для опре-

деления прижизненности ме-
ханических повреждений. 

Изучить экспресс -

методы исследова-
ния ран. 

16 

Всего 138 

 

Учебно-методическое обеспечение дисциплины: 
Основная литература:  
1. Крюков, В.Н. и др. Судебная медицина: Учебник / В.Н. Крюков, Л.М. Бедрин, И.В. Буром-

ский и др.; под. ред. В.Н. Крюкова. – 2-е изд., перераб. и доп. – М.: Норма, 2009. – 432 с. 
2. Пиголкин, Ю.И. и др. Судебная медицина: Учебник / Ю.И. Пиголкин, Е.Х. Баринов, Д.В. 

Богомолов, И.Н. Богомолова. – М.: ГЭОТАР-МЕД, 2011. – 424 с. 
3. Судебная медицина [Электронный ресурс]: учебник / под ред. Ю.И. Пиголкина. – М.: 
ГЭОТАР-Медиа, 2012. – 496 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970421031.html. 
4. Судебная медицина [Электронный ресурс]: учебник / под ред. В.Н. Крюкова. – М.: Меди-

цина, 2006. – 448 с. – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN5225042333.html. 
5. Судебная медицина / под ред. Ю.И. Пиголкина. – 2-е изд, перераб. и доп. – М.: ГЭОТАР-
Медиа, 2007. – 448 с. – Режим доступа:  

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970405178.html. 
 

Дополнительная литература 

1. Витер, В.И. Судебная медицина в лекциях /  В.И. Витер, А.А. Халиков. – 2-е изд., перераб. 
и доп. – Ижевск-Уфа, 2007. – 343 с. 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970421031.html
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN5225042333.html
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970405178.html


2. Пашинян, Г.А. Судебная медицина в схемах и рисунках: учебное пособие для вузов / Г.А. 
Пашинян, П.О. Ромодановский. – М.: 2008. – 328 с. 

3. Пиголкин, Ю.И. Судебная медицина: Руководство к практическим занятиям / Ю.И. Пи-
голкин. – 2-е изд., перераб. и доп. – М.: ГЭОТАР-МЕД, 2009. – 160 с. 
4. Судебная медицина [Электронный ресурс]: руководство к практическим занятиям / под 

ред. Ю.И. Пиголкина. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2009. – 160 с. – Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970410714.html. 

5. Пиголкин, Ю.И. Судебная медицина. Compendium [Электронный ресурс]: учебное пособие 
/ Ю.И. Пиголкин, И.А. Дубровин. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011. – 288 с. – Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970416235.html. 

6. Судебная медицина. Задачи и тестовые задания [Электронный ресурс]: учеб. пособие / под 
ред. Ю.И. Пиголкина. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011. – 608 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970418406.html. 
7. Пашинян, Г.А. Судебная медицина в схемах и рисунках [Электронный ресурс]: 
учеб. пособие / Г.А. Пашинян, П.О. Ромодановский. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2006. – 336 с. – 

Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN5970402524.html. 
 

 
9. Матрица формируемых компетенций 

  

Компе-

тенция 

Содержание компетенции Реализация 

компетенции  

УК-1 способность к критическому анализу и оценке современных 
научных достижений, генерированию новых идей при реше-

нии исследовательских и практических задач, в том числе в 
междисциплинарных областях 

+ 

УК-2 способность проектировать и осуществлять комплексные 
исследования, в том числе междисциплинарные, на основе 

целостного системного научного мировоззрения с использо-
ванием знаний в области истории и философии науки  

- 

УК-3 готовность участвовать в работе российских и международ-

ных исследовательских коллективов по решению научных и 
научно-образовательных задач 

+ 

УК-4 готовность использовать современные методы и технологии 

научной коммуникации на государственном и иностранном 
языках  

- 

УК-5 способность следовать этическим нормам в профессиональ-
ной деятельности 

+ 

УК-6 способность планировать и решать задачи собственного 
профессионального и личностного развития 

+ 

ОПК-1 способность и готовность к организации проведения фунда-
ментальных научных исследований в области биологии и 

медицины 

+ 

ОПК-2 способность и готовность к проведению фундаментальных 
научных исследований в области биологии и медицины  

+ 

ОПК-3 способность и готовность к анализу, обобщению и публич-

ному представлению результатов выполненных научных ис-
следований 

+ 

ОПК-4 готовность к внедрению разработанных методов и методик, 

направленных на охрану здоровья граждан 

- 

ОПК-5 способность и готовность к использованию лабораторной и 
инструментальной базы для получения научных данных 

+ 

ОПК-6 готовность к преподавательской деятельности по образова-

тельным программам высшего образования 

- 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970410714.html
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970416235.html
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970418406.html
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN5970402524.html


ПК-1 Способность и готовность к организации и проведению 

научных исследований в области судебной медицины 

+ 

ПК-2 Способность и готовность к проведению научных исследо-
ваний в области судебной медицины 

+ 

ПК-3 Способность и готовность к использованию лабораторной и 

инструментальной базы для получения научных данных в 
области судебной медицины 

+ 

 

 

10. Фонд оценочных средств 

 

Форма контроля: зачет. Билеты к зачету по дисциплине «Диагностика прижизненности 

и давность механической травмы» (приложение №3). 

 
Вопросы для подготовки к зачету  

по дисциплине «Диагностика прижизненности и давность механической травмы»: 

 

1. Определение понятия повреждение в судебной медицине. 

2. Травматизм. Виды травматизма. 
3. Повреждающий фактор и их травмирующие свойства. Виды повреждающих факторов. 
4. Основания и порядок осмотра трупа. Задачи судебно-медицинского эксперта при осмотре 

трупа на месте его обнаружения. 
5. Исследование одежды при механических повреждениях. 

6. Особенности осмотра трупа при повреждении тупыми предметами. 
7. Особенности осмотра трупа при огнестрельной травме. 
8. Виды повреждений при автоавариях и механизм их образования. Особенности осмотра 

трупа при автомобильной травме. 
9. Особенности осмотра трупа при железнодорожной травме. 

10. Особенности осмотра трупа при авиационных катастрофах. 
11. Особенности осмотра трупа при падении с высоты. Падение на ноги. Падение на голову. 
Падение на туловище. 

12. Особенности осмотра трупа при падении на плоскости. 
13. Особенности осмотра трупа при повреждении водным транспортом. 

14. Особенности осмотра трупа при спортивной травме. 
15. Особенности осмотра трупа при производственной травме. 
16. Осмотр расчлененного трупа. 

17. Непосредственная причина и смерть от осложнений при механических повреждениях. 
18. Кровопотеря. Шок. Эмболии. 

19. Классификация прижизненных и посмертных повреждений. 
20. Дифференцирование прижизненных повреждений от посмертных. Лабораторные мето-
ды. 

21. Повреждения острыми орудиями. Повреждения режущими, рубящими орудиями. 
22. Повреждения колющими, колюще-режущими, рубяще-колющими орудиями. 

23. Общий адаптационный синдром, стадии, его морфологические проявления (изменения в 
эндокринной системе и некоторых других органах). 
24. Вопросы моделирования в судебной медицине. Объекты изучения. 

25. Методы моделирования повреждений головы, грудной клетки, груди и других частей 
движущегося тела. 

26. Методы установления давности возникновения механических повреждений. Обзор со-
временных научных публикаций. 
27. Пути решения проблемы определения давности и прижизненности повреждений. 

28. Общее сопротивление биологической ткани и его особенности. Методика импедансо-
метрии. 

29. Установление коэффициента теплопроводности биологической ткани и его особенности. 



30. Математическое моделирование биофизических показателей кожи из области кровопод-
тека для целей установления давности механической травмы. 

31. Определение степени тяжести телесных повреждений. Методика судебно-медицинской 
экспертизы потерпевшего. 
32. Оценка экспертом особых способов причинения телесных повреждений.   

33. .Документация судебно-медицинской экспертизы. 
34. Повреждения, причиняемые твердыми тупыми предметами (орудиями). Особенности 

осмотра места происшествия. Механизм, условия образования и морфология повреждений, 
отображение свойств повреждающего предмета в месте контактного взаимодействия. Воз-
можности установления общих признаков предмета (орудия), причинившего травму по осо-

бенностям повреждения. Лабораторные методы исследования. 
35. Повреждения острыми орудиями (оружием, предметами). Классификация острых пред-

метов (орудий). Особенности осмотра места происшествия. Механизм, условия образования 
и морфология повреждений, причиняемых острыми орудиями. Отображение свойств орудия 
в повреждении. Возможности идентификации острого орудия по особенностям повреждения. 

36. Повреждения режущими орудиями. Механизм, условия образования и морфология реза-
ных повреждений. Отображение свойств орудия в повреждении. Возможности идентифика-

ции остро-режущего орудия по особенностям повреждения. 
37. Повреждения рубящими орудиями. Механизм, условия образования и морфология руб-
ленных повреждений. Отображение свойств орудия в морфологии повреждения. Возмож-

ность идентификации рубящего орудия по особенностям повреждения. 
38. Повреждения колющими орудиями. Механизм, условия образования и морфология ко-
лотых повреждений. Отображение свойств орудия в морфологии повреждения. Возможность 

идентификации колющего орудия по особенностям повреждения. Лабораторные методы ис-
следования. 

39. Повреждения колюще-режущими орудиями. Механизм, условия образования и морфо-
логия образования колото-резаных повреждений. Отображение свойств орудия в поврежде-
нии. Возможности идентификации колюще-режущего орудия, по особенностям поврежде-

ния. Лабораторные методы, применяемые при исследовании повреждений острыми орудия-
ми. 

40.  Повреждения от взрыва. Зоны взрыва. Особенности осмотра места происшествия. Осо-
бенности повреждений в зависимости от расстояния и вида взрывного вещества. 
41.  Повреждения от автомобильного транспорта. Виды автомобильной травмы. Механизм и 

морфология повреждений при различных видах автомобильной травмы. Особенности осмот-
ра места происшествия. Методика проведения судебно-медицинской экспертизы потерпев-

ших (пешехода, пассажира, водителя) и трупов в случаях автомобильной травмы. Эксперт-
ные критерии установления механизма травмы по особенностям причиненных повреждений. 
Вопросы, разрешаемые судебно-медицинской экспертизой, лабораторные методы исследо-

вания. 
    

Критерии оценки к зачету: 

- оценка «зачтено» выставляется обучающимся, которые усвоили теоретические знания, 
сформировали универсальные, общепрофессиональные,  и профессиональные компетенции, 

приобрели практические навыки и умения в соответствии с требованиями ФГОС ВО и рабо-
чей программой дисциплины «Диагностика прижизненности и давность механической трав-

мы», а так же при собеседовании в целом показали понимание сути основных вопросов.  
- оценка «не зачтено» выставляется обучающимся, которые не в достаточном объеме усво-
или теоретические знания, не в полном объеме сформировали универсальные, общепрофес-

сиональные и профессиональные компетенции, не в достаточном объеме приобрели практи-
ческие навыки и умения в соответствии с требованиями ФГОС ВО и рабочей программой 

дисциплины «Диагностика прижизненности и давность механической травмы», а так же при 
собеседовании не раскрыли суть основных вопросов .  
 

 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА 

дисциплины  «Неблагоприятные исходы медицинской практики 

в правовом и экспертном аспекте» 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «Неблагоприятные исходы медицинской практики 
  в правовом и экспертном аспекте» разработана в соответствии с требованиями Федерально-

го государственного образовательного стандарта к структуре основной профессиональной 
образовательной программы высшего образования (аспирантура) по направлению подготов-
ки 30.06.01 Фундаментальная медицина,  научной специальности 14.03.05 Судебная медици-

на.  
1. Цель и задачи дисциплины: 

Целью освоения дисциплины «Неблагоприятные исходы медицинской практики в правовом 
и экспертном аспекте» является формирование у аспиранта углубленных профессиональных 
знаний и умений по специальности 31.08.10 Судебная медицина. 

Формирование у аспирантов знаний основополагающих правовых актов, ведомственных ин-
струкций и правил уметь устанавливать дефекты оказания медицинской помощи в случаях 

профессиональных правонарушений медицинских работников.  
2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Б1.В.ДВ.1 – Дисциплина «Неблагоприятные исходы медицинской практики в правовом и 

экспертном аспекте» относится к разделу Вариативная часть – дисциплины направленные на 
подготовку к сдаче кандидатского экзамена ОПОП ВО по направлению 30.06.01 Фундамен-
тальная медицина, научной специальности 14.03.05 Судебная медицина  

 

 

3. Общая трудоемкость дисциплины составляет:  

– 5 зачетных единиц; 
– 180 академических часов. 

4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 
- посещение врачебных конференций, консилиумов; 
- разбор клинических случаев 

- практические занятия; 
- участие в научно-практических конференциях, симпозиумах. 

Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к  практическим занятиям; 
- подготовка к промежуточной аттестации; 

- подготовка к сдаче кандидатского экзамена; 
- подготовка презентаций и сообщений для выступлений; 

- работа с Интернет-ресурсами; 
- работа с отечественной и зарубежной литературой. 
5. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Неблагоприятные исходы медицинской практики в 
правовом и экспертном аспекте»: зачет. 



КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

дисциплины «Неблагоприятные исходы медицинской практики в правовом и эксперт-

ном аспекте» 

 

Компе-
тенция 

Содержание компетен-
ции (или ее части) 

Результаты обучения Виды  
занятий 

Оценоч-
ные 

средства 

Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к крити-
ческому анализу и 

оценке современных 
научных достижений, 

генерированию новых 
идей при решении ис-
следовательских и 

практических задач, в 
том числе в междис-

циплинарных областях 

Знать: 

Современные методы исследова-

ний в области фундаментальной 
медицины и возможности их при-

менения для научных исследова-
ний в области судебной медицины   

 Вопросы  патогенеза, морфогене-

за смерти от различных причин 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь:  

анализировать научную литерату-

ру  
использовать возможности мето-

дов исследования смежных науч-
ных дисциплин для решения от-
дельных задач диагностики вра-

чебной ошибки. 

Владеть: 

- навыками генерирования новых 

идей при исследовательских и 
практических задачах в области 

диагностики причин неблагопри-
ятных исходов в медицинской 
практике. 

УК-3 готовность участвовать 

в работе российских и 
международных ис-

следовательских кол-
лективов по решению 
научных и научно-

образовательных задач 

Знать: 

- основные научные  направления 
изучения неблагоприятных исхо-

дов в медицинской практике 

Лекции, 

практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет  

Уметь: 

- ставить и решать задачи для ре-
шения научных диагностики при-

чин неблагоприятных исходов в 
медицинской практике 

Владеть: 

- навыками коммуникации с науч-
ным сообществом посредством 
возможностей сети Интернет и 

других 

УК-5 способность следовать 
этическим нормам в 

профессиональной де-
ятельности 

Знать: 

- этические нормы профессио-

нальной деятельности  
- этические принципы при реали-

зации научных задач связанных с 
исследованием органов и тканей 
человека 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 

- следовать нормам профессио-



нальной этики  

Владеть: 

- навыками общения с коллегами, 
больными, родственниками боль-

ных и умерших при реализации 
научных исследований 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-3 способность и готов-

ность к анализу, обоб-
щению и публичному 
представлению резуль-

татов выполненных 
научных исследований 

Знать: 

-методы сбора, систематизации 
биомедицинской информации; 
- методы статистического анализа 

биомедицинской информации 

Лекции, 

практи- 
ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: 

- обобщать результаты научных 

исследований 
- оформлять результаты научных 
исследований в виде статей, пре-

зентаций, монографий 

Владеть: 

- навыками публичного представ-

ления результатов научного ис-
следования в виде устных и стен-
довых докладов 

ОПК-4 готовность к внедре-
нию разработанных 
методов и методик, 

направленных на охра-
ну здоровья граждан 

Знать: 

- основы законодательства в обла-
сти охраны здоровья граждан 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: 

- определять значение результатов 
проведенных научных исследова-

ний для охраны здоровья граждан 

Владеть: 

- методами внедрения результатов 
научных исследований в практи-

ческое здравоохранение 

Профессиональные компетенции: 

ПК-1 Способность и готов-
ность к организации и 

проведению научных 
исследований в обла-

сти судебной медици-
ны 

Знать: проведение 
экспертизы временной 

нетрудоспособности 
при травмах и заболеваниях 

опорно-двигательного 
аппарата 
и участие в иных 

видах медицинской 
экспертизы; 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 

СРО 

Зачет 

Уметь: интерпретировать резуль-

таты клинических лабораторных 
методов исследования и данные 
медицинской документации 

 
Владеть: принципами 

сравнительного анализа 
данных медицинской 
документации 

умершего и данных 



обнаруженных  при исследовании 

трупа. 

ПК-2 Способность и готов-
ность к проведению 

научных исследований 
в области судебной 
медицины 

Знать: Морфологические 
признаки различных 

патологических 
процессов; 

Лекции, 
практи- 

ческие 
занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: Выявлять 

морфологические патологические 
изменения в органах и тканях при 
судебно-медицинском исследова-

нии 
трупа;  

формировать судебно-
медицинский диагноз, 
кодировать его в соответствии 

с МКБ; 
 

 

Владеть: методами 
проведения судебно-медицинской 
экспертизы и сравнительного ана-

лиза данных представленной ме-
дицинской документации, матери-

алов дела. 

ПК-3 Способность и готов-
ность к использованию 
лабораторной и ин-

струментальной базы 
для получения науч-

ных данных в области 
судебной медицины 

Знать: лабораторные и клиниче-
ские методы исследования исполь-
зуемые в медицинской и судебно-

медицинской практике 

Лекции, 
практи- 
ческие 

занятия, 
СРО 

Зачет 

Уметь: интерпретировать и срав-
нивать результаты проведенных в 

клинике и при судебно-
медицинском исследовании кли-
нических и лабораторных методов 

диагностики 

Владеть: Методикой 
оценки выявленных 

патологических изменений 

 

 

 

СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ  

Объем дисциплины и виды учебной работы 

 
Общая трудоемкость дисциплины .........................................................................180 часов 

в т. ч. лекционных ....................................................................................................10 часов 
практических занятий ..............................................................................................30 часов 
самостоятельная работа ...........................................................................................138 часов 

зачет ...........................................................................................................................2 часа 



Содержание разделов дисциплины 

№ 

Наименование разделов и тем 

  В том числе 

п/п 
Всего 
часов лекции 

прак. 

зан. 

сам. 

    раб. 

1.            
  

Социальная и правовая защита медицин-
ских и фармацевтических работников. 

18    18 

2.            

  

Поводы, порядок организации и произ-
водства судебно-медицинской экспертизы 

в случаях привлечения медицинских ра-
ботников за некачественное проведение 

диагностики, лечения и реабилитации 
больного, совершение профессионально-
го или профессионально-должностного 

правонарушениях. 

18 2  4 12 

3.            
  

Понятие о преступлениях (умышленных и 
по неосторожности) и проступках (адми-
нистративных, дисциплинарных, граж-

данско-правовых). 

18  2 4 12 

4.            
  

Ответственность работников здравоохра-

нения за профессиональные правонару-
шения, предусмотренная уголовным за-

конодательством: преступления работни-
ков здравоохранения, направленные про-
тив личности; преступления работников 

здравоохранения, направленные против 
общественной безопасности и обще-

ственного порядка. 

18  2 4 12 

5.            
  

Должностные преступления и ответ-

ственность за них, предусмотренная уго-
ловным законодательством: преступления 

работников здравоохранения, направлен-
ные против государственной власти 
(должностные преступления); преступле-

ния работников здравоохранения, 
направленные против правосудия; пре-

ступления работников здравоохранения в 
сфере экономики. 

18  2 4 12 

6.            

  

Правонарушения работников здравоохра-

нения, не предусмотренные УК РФ. 
18   2 16 

7.  

Судебно-медицинская экспертиза по де-

лам о профессиональных правонаруше-
ниях медицинских работников. 

18   4 14 

8.            

  

Основные положения биомедицинской 
этики. Медико-правовая оценка эвтана-

зии. 

18   2 16 

9.            

  

Российское законодательство об охране 

здоровья граждан. 
18   2 16 



10.         
  

Значение материалов судебно-
медицинской экспертизы для анализа и 

профилактики нарушений в работе ле-
чебно-профилактических учреждений и 
повышении качества оказания населению 

медико-социальной помощи. 

16  2 4 10 

11. Зачет 2    

  ВСЕГО 180 10 30 138 

 
Разделы дисциплины и виды учебных занятий 

 
Наименование тем лекций, их содержание, объем в часах 

№ 

п/п 

Наименование тем Название лекций и их ос-

новные вопросы 

Цели лекций Коли-

чество 
часов 

1 
Поводы, порядок 

организации и про-
изводства судебно-

медицинской экс-
пертизы в случаях 
привлечения меди-

цинских работников 
за некачественное 

проведение диагно-
стики, лечения и 
реабилитации боль-

ного, совершение 
профессионального 

или профессиональ-
но-должностного 
правонарушениях. 

Организация и производ-

ство судебно-медицинской 
экспертизы в случаях при-
влечения медицинских ра-

ботников. 
Неправильность и несвое-

временность оказания ме-
дицинской помощи 
Причинная связь между 

действием (бездействием) 
медицинских работников и 

наступившим неблагопри-
ятным исходом 
Критерии виновности меди-

цинского работника в не-
благоприятном исходе 

Изучить основные виды 

профессиональных и 
профессионально-
должностных правона-

рушений, задачами и 
границами компетенции 

судебно-медицинских 
экспертных комиссий, 
порядком проведения 

комиссионных экспертиз 
в случаях привлечения 

медицинских работни-
ков к уголовной ответ-
ственности за професси-

ональные правонаруше-
ния. 

 

2 

2 

Понятие о преступ-
лениях (умышлен-

ных и по неосто-
рожности) и про-

ступках  

Понятие о преступлениях 
(умышленных и по неосто-
рожности) и проступках 

(административных, дисци-
плинарных, гражданско-

правовых). 
Умышленные преступления 
Преступления по неосто-

рожности  
Проступки 

Административные нару-
шения 
Дисциплинарные наруше-

ния 
Критерии оценки. Ответ-

ственность. 

Изучить основные виды 
профессиональных и 
профессионально-

должностных правона-
рушений, задачами и 

границами компетенции 
судебно-медицинских 
экспертных комиссий, 

порядком проведения 
комиссионных экспертиз 

в случаях привлечения 
медицинских работни-
ков к уголовной ответ-

ственности за професси-
ональные правонаруше-

ния. 
 

2 

3 Ответственность Ответственность работни- Изучить основные виды 2 



№ 

п/п 

Наименование тем Название лекций и их ос-

новные вопросы 

Цели лекций Коли-

чество 
часов 

работников здраво-

охранения за про-
фессиональные пра-

вонарушения, 
предусмотренная 
уголовным законо-

дательством 

ков здравоохранения за 

профессиональные правона-
рушения, предусмотренная 

уголовным законодатель-
ством. 
преступления работников 

здравоохранения, направ-
ленные против личности 

преступления работников 
здравоохранения направ-
ленные против обществен-

ной безопасности и обще-
ственного порядка. 

Критерии оценки. Ответ-
ственность. 
 

профессиональных и 

профессионально-
должностных правона-

рушений, задачами и 
границами компетенции 
судебно-медицинских 

экспертных комиссий, 
порядком проведения 

комиссионных экспертиз 
в случаях привлечения 
медицинских работни-

ков к уголовной ответ-
ственности за професси-

ональные правонаруше-
ния. 
 

4 

Должностные пре-

ступления и ответ-
ственность за них, 
предусмотренная 

уголовным законо-
дательством 
 

Должностные преступления 
и ответственность за них, 
предусмотренная уголов-

ным законодательством 
преступления работников 

здравоохранения, направ-
ленные против государ-
ственной власти. должност-

ные преступления); пре-
ступления работников здра-
воохранения, направленные 

против правосудия 
преступления работников 

здравоохранения в сфере 
экономики 

Изучить основные виды 
должностных преступ-
лений и ответственность 

за них. 

2 

5 Значение материа-

лов судебно-
медицинской экс-
пертизы для анализа 

и профилактики 
нарушений в работе 

лечебно-
профилактических 
учреждений и по-

вышении качества 
оказания населению 

медико-социальной 
помощи 

Значение материалов судеб-

но-медицинской экспертизы 
для анализа и профилактики 
нарушений в работе лечеб-

но-профилактических учре-
ждений и повышении каче-

ства оказания населению 
медико-социальной помощи 
Сбор материала 

Анализ материала 
Заключение 

Выводы 
 

Изучить материалы, ко-

торые позволяют сде-
лать анализ нарушений в 
работе ЛПУ. 

Знать способы повыше-
ния качества оказания 

населению медико-
социальной помощи 
 

2 

Всего 10 

 



Практические занятия, их содержание, объем в часах 

№ 
п/

п 

Наименование 
тем 

Содержание занятия Целевые задачи Коли-
чество 

часов 

1 

Поводы, порядок 
организации и 
производства 

судебно-
медицинской 

экспертизы в 
случаях привле-
чения медицин-

ских работников  

Неправильность и не-
своевременность ока-
зания медицинской 

помощи 
Причинная связь меж-

ду действием (бездей-
ствием) медицинских 
работников и насту-

пившим неблагопри-
ятным исходом 

Критерии виновности 
медицинского работ-
ника в неблагоприят-

ном исходе 

Изучить основные виды про-
фессиональных и профессио-
нально-должностных правона-

рушений, задачами и границами 
компетенции судебно-

медицинских экспертных ко-
миссий, порядком проведения 
комиссионных экспертиз в слу-

чаях привлечения медицинских 
работников к уголовной ответ-

ственности за профессиональ-
ные правонарушения. 
 

4 

2 

Понятие о пре-

ступлениях 
(умышленных и 
по неосторожно-

сти) и проступ-
ках  

Умышленные пре-
ступления 

Преступления по не-
осторожности  
Проступки 

Административные 
нарушения 

Дисциплинарные 
нарушения 
Критерии оценки. От-

ветственность. 

Изучить основные виды про-
фессиональных и профессио-

нально-должностных правона-
рушений, задачами и границами 
компетенции судебно-

медицинских экспертных ко-
миссий, порядком проведения 

комиссионных экспертиз в слу-
чаях привлечения медицинских 
работников к уголовной ответ-

ственности за профессиональ-
ные правонарушения. 

 

4 

3 

Ответственность 
работников 
здравоохранения 

за профессио-
нальные право-

нарушения, 
предусмотренная 
уголовным зако-

нодательством 

преступления работ-
ников здравоохране-

ния, направленные 
против личности 
преступления работ-

ников здравоохране-
ния направленные 

против общественной 
безопасности и обще-
ственного порядка. 

Критерии оценки. От-
ветственность. 

 

Изучить основные виды про-
фессиональных и профессио-

нально-должностных правона-
рушений, задачами и границами 
компетенции судебно-

медицинских экспертных ко-
миссий, порядком проведения 

комиссионных экспертиз в слу-
чаях привлечения медицинских 
работников к уголовной ответ-

ственности за профессиональ-
ные правонарушения. 

4 

4 
Должностные 
преступления и 

ответственность 
за них, преду-

смотренная уго-
ловным законо-
дательством 

 

Преступления работ-
ников здравоохране-
ния, направленные 

против государствен-
ной власти. должност-

ные преступления); 
преступления работ-
ников здравоохране-

ния, направленные 
против правосудия 

Изучить основные виды долж-
ностных преступлений и ответ-
ственность за них. 

4 



№ 

п/
п 

Наименование 

тем 

Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

преступления работ-

ников здравоохране-
ния в сфере экономики 

5 Правонарушения 

работников 
здравоохране-
ния, не преду-

смотренные УК 
РФ. 

Незаконный экспери-

мент на больном 
Примеры 
Ответственность 

Изучение положений, законода-

тельных актов. Основные зако-
нодательные документы, ре-
гламентирующие правовую ос-

нову правонарушений работни-
ков здравоохранения. 

2 

6 

Судебно-
медицинская 

экспертиза по 
делам о профес-

сиональных пра-
вонарушениях 
медицинских ра-

ботников. 

Правила производства 

судебно-медицинских 
экспертиз по материа-
лам уголовных и 

гражданских дел (со-
держание и трактовку 

основных понятий). 
Вопросы, разрешае-
мые судебно-

медицинскими экс-
пертными комиссиями 

в ходе этих экспертиз. 

изучить основные документы, 

регламентирующие охрану здо-
ровья граждан и уголовную от-
ветственность работников здра-

воохранения за профессиональ-
ные и профессионально-

должностные правонарушения. 
Ознакомиться с основами су-
дебно-медицинской экспертизы 

в случаях правонарушений ме-
дицинских работников. 

 

4 

7 

Основные поло-
жения биомеди-

цинской этики. 
Медико-

правовая оценка 
эвтаназии. 

Понятие Биомедицин-
ская этика 
Понятие медицинская 

деонтология 
специальные комитеты 

(комиссии) по вопро-
сам этики в области 
охраны здоровья 

граждан 
Закон «Об основах за-

конодательства РФ об 
охране здоровья граж-
дан», принятых Вер-

ховным Советом РФ 
22 июля 1993 года, 

указано (ст. 75) 
Понятие автоназии. 
Правовая оценка. 

Изучение положений, законода-
тельных актов. Основные зако-
нодательные документы, ре-

гламентирующие правовую ос-
нову эвтаназии. 

 

2 

8 

Российское за-
конодательство 

об охране здоро-
вья граждан. 

Основные законода-

тельные документы, 
регламентирующие 

правовую основу 
охраны здоровья 
граждан РФ 

 

Работать с юридическими до-

кументами (кодексами, феде-
ральными законами и др.), ре-

гулирующими правоотношения 
в сфере охраны здоровья; 

2 

9 Значение мате-
риалов судебно-

медицинской 
экспертизы для 

анализа и про-

Сбор материала для 
судебно-медицинской 

экспертизы 
Анализ материала 

Заключение 

Изучить материалы, которые 
позволяют сделать анализ 

нарушений в работе ЛПУ. 
Знать способы повышения ка-

чества оказания населению ме-

4 



№ 

п/
п 

Наименование 

тем 

Содержание занятия Целевые задачи Коли-

чество 
часов 

филактики 

нарушений в ра-
боте лечебно-
профилактиче-

ских учреждений 
и повышении 

качества оказа-
ния населению 
медико-

социальной по-
мощи. 

Выводы 

 

дико-социальной помощи 

 

Всего 30 

 

 
Самостоятельная работа аспиранта ее содержание, объем в часах 

№ 

п/п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

1 Социальная и пра-

вовая защита ме-
дицинских и фар-

мацевтических 
работников. 

Право на занятие медицинской 

и фармацевтической деятель-
ностью 

Порядок и условия выдачи ли-
цам лицензий на определен-
ные виды медицинской и фар-

мацевтической деятельности 
Право на занятие частной ме-
дицинской практикой. 

Лечащий врач. 
Врачебная тайна. 

Профессиональные медицин-
ские и фармацевтические ас-
социации. 

Социальная и правовая защита 
медицинских и фармацевтиче-

ских работников. 

Знать права меди-

цинских и фарма-
цевтических работ-

ников. 
Знать законода-
тельные акты ре-

гламентирующие 
социальную и пра-
вовую защиту. 

 

18 

2 

Поводы, порядок 
организации и 

производства су-
дебно-
медицинской экс-

пертизы в случаях 
привлечения ме-

дицинских работ-
ников  

Неправильность и несвоевре-
менность оказания медицин-

ской помощи 
Причинная связь между дей-
ствием (бездействием) меди-

цинских работников и насту-
пившим неблагоприятным ис-

ходом 
Критерии виновности меди-
цинского работника в небла-

гоприятном исходе 

Изучить основные 
виды профессио-

нальных и профес-
сионально-
должностных пра-

вонарушений, зада-
чами и границами 

компетенции су-
дебно-медицинских 
экспертных комис-

сий, порядком про-
ведения комисси-

онных экспертиз в 
случаях привлече-

12 



№ 

п/п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

ния медицинских 

работников к уго-
ловной ответствен-

ности за професси-
ональные правона-
рушения. 

 

3 

Понятие о пре-

ступлениях 
(умышленных и 
по неосторожно-

сти) и проступках  

Умышленные преступления 
Преступления по неосторож-

ности  
Проступки 

Административные нарушения 
Дисциплинарные нарушения 
Критерии оценки. Ответствен-

ность. 

Изучить основные 
виды профессио-

нальных и профес-
сионально-

должностных пра-
вонарушений, зада-
чами и границами 

компетенции су-
дебно-медицинских 

экспертных комис-
сий, порядком про-
ведения комисси-

онных экспертиз в 
случаях привлече-

ния медицинских 
работников к уго-
ловной ответствен-

ности за професси-
ональные правона-
рушения. 

 

12 

4 

Ответственность 

работников здра-
воохранения за 

профессиональ-
ные правонаруше-
ния, предусмот-

ренная уголовным 
законодатель-

ством 

преступления работников 
здравоохранения, направлен-

ные против личности 
преступления работников 

здравоохранения направлен-
ные против общественной без-
опасности и общественного 

порядка. 
Критерии оценки. Ответствен-

ность. 
 

Изучить основные 
виды профессио-

нальных и профес-
сионально-

должностных пра-
вонарушений, зада-
чами и границами 

компетенции су-
дебно-медицинских 

экспертных комис-
сий, порядком про-
ведения комисси-

онных экспертиз в 
случаях привлече-

ния медицинских 
работников к уго-
ловной ответствен-

ности за професси-
ональные правона-

рушения. 
 

12 



№ 

п/п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

5 

Должностные 
преступления и 

ответственность за 
них, предусмот-
ренная уголовным 

законодатель-
ством 

 

Преступления работников 

здравоохранения, направлен-
ные против государственной 

власти. должностные преступ-
ления); преступления работни-
ков здравоохранения, направ-

ленные против правосудия 
преступления работников 

здравоохранения в сфере эко-
номики 

Изучить основные 

виды должностных 
преступлений и от-

ветственность за 
них. 

12 

6 

Правонарушения 

работников здра-
воохранения, не 
предусмотренные 

УК РФ. 

Незаконный эксперимент на 

больном 
Примеры 
Ответственность 

Изучение положе-

ний, законодатель-
ных актов. Основ-
ные законодатель-

ные документы, ре-
гламентирующие 

правовую основу 
правонарушений 
работников здраво-

охранения. 

16 

7 

Судебно-

медицинская экс-
пертиза по делам 

о профессиональ-
ных правонару-
шениях медицин-

ских работников. 

Правила производства судеб-
но-медицинских экспертиз по 

материалам уголовных и 
гражданских дел (содержание 
и трактовку основных поня-

тий). Вопросы, разрешаемые 
судебно-медицинскими экс-

пертными комиссиями в ходе 
этих экспертиз. 

изучить основные 
документы, регла-

ментирующие 
охрану здоровья 
граждан и уголов-

ную ответствен-
ность работников 

здравоохранения за 
профессиональные 
и профессионально-

должностные пра-
вонарушения. Озна-

комиться с основа-
ми судебно-
медицинской экс-

пертизы в случаях 
правонарушений 

медицинских ра-
ботников. 
 

14 

8 

Основные поло-

жения биомеди-
цинской этики. 
Медико-правовая 

оценка эвтаназии. 

Понятие Биомедицинская эти-

ка 
Понятие медицинская деонто-

логия 
специальные комитеты (ко-
миссии) по вопросам этики в 

области охраны здоровья 
граждан 

Закон «Об основах законода-

Изучение положе-

ний, законодатель-
ных актов. Основ-

ные законодатель-
ные документы, ре-
гламентирующие 

правовую основу 
эвтаназии. 

 

16 



№ 

п/п 

Наименование тем Основные вопросы Цели работы Коли-

чество 
часов 

тельства РФ об охране здоро-

вья граждан», принятых Вер-
ховным Советом РФ 22 июля 

1993 года, указано (ст. 75) 
Понятие автоназии. Правовая 
оценка. 

9 

Российское зако-

нодательство об 
охране здоровья 

граждан. 

Основные законодательные 
документы, регламентирую-
щие правовую основу охраны 

здоровья граждан РФ 
 

Работать с юриди-
ческими докумен-
тами (кодексами, 

федеральными за-
конами и др.), регу-

лирующими право-
отношения в сфере 
охраны здоровья; 

16 

10 Значение матери-

алов судебно-
медицинской экс-

пертизы для ана-
лиза и профилак-
тики нарушений в 

работе лечебно-
профилактических 

учреждений и по-
вышении качества 
оказания населе-

нию медико-
социальной по-

мощи. 

Сбор материала для судебно-

медицинской экспертизы 
Анализ материала 

Заключение 
Выводы 
 

Изучить материалы, 

которые позволяют 
сделать анализ 

нарушений в работе 
ЛПУ. 
Знать способы по-

вышения качества 
оказания населению 

медико-социальной 
помощи 
 

16 

Всего 138 
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Матрица формируемых компетенций 

Компе-
тенция 

Содержание компетенции Реализация 
компетенции 

УК-1 способность к критическому анализу и оценке современных 

научных достижений, генерированию новых идей при решении 
исследовательских и практических задач, в том числе в междис-

циплинарных областях 

+ 

УК-2 
 
 

способность проектировать и осуществлять комплексные иссле-
дования, в том числе междисциплинарные, на основе целостного 
системного научного мировоззрения с использованием знаний в 

области истории и философии науки 

- 

УК-3 готовность участвовать в работе российских и международных 
исследовательских коллективов по решению научных и научно-

образовательных задач 

+ 

УК-4 готовность использовать современные методы и технологии 
научной коммуникации на государственном и иностранном язы-

ках  

- 

УК-5 способность следовать этическим нормам в профессиональной 
деятельности 

+ 

УК-6 способность планировать и решать задачи собственного профес-

сионального и личностного развития 

- 

ОПК-1 способность и готовность к организации проведения фундамен-
тальных научных исследований в области биологии и медицины 

- 

ОПК-2 способность и готовность к проведению фундаментальных 
научных исследований в области биологии и медицины  

- 

ОПК-3 способность и готовность к анализу, обобщению и публичному 
представлению результатов выполненных научных исследова-
ний 

+ 

ОПК-4 готовность к внедрению разработанных методов и методик, 

направленных на охрану здоровья граждан 

+ 

ОПК-5 способность и готовность к использованию лабораторной и ин-
струментальной базы для получения научных данных 

- 

ОПК-6 готовность к преподавательской деятельности по образователь-

ным программам высшего образования 

- 

ПК-1 Способность и готовность к организации и проведению научных 
исследований в области судебной медицины 

+ 

ПК-2 Способность и готовность к проведению научных исследований 

в области  судебной медицины 

+ 

ПК-3 Способность и готовность к использованию лабораторной и ин-
струментальной базы для получения научных данных в области 

судебной медицины 

+ 



10. Фонд оценочных средств 

 

Форма контроля: зачет. Билеты к зачету по дисциплине «Неблагоприятные исходы ме-

дицинской практики в правовом и экспертном аспекте» (приложение №4) 

 

Перечень вопросов для подготовки к зачету по дисциплине «Неблагоприятные исходы 

медицинской практики в правовом и экспертном аспекте» 

1. Врачебная этика и деонтология, их социально-историческая обусловленность. 
2. Роль медицинской этики и морали в воспитании врача. 
3. Понятие о врачебной этике. 

4. Правовые и моральные нормы общества, регулирующие взаимоотношения между 
врачом и больным. 

5. Виды профессиональных правонарушений. Оценка неблагоприятных исходов в меди-
цинской практике (врачебные ошибки, ятрогенные заболевания, несчастные случаи),  

6. Должностные и профессиональные преступления медицинских работников, преду-

смотренные законодательством. 
7. Неоказание помощи больному. 

8. Незаконное производство аборта. 
9. Халатность. 
10. Незаконное врачевание. 

11. Должностной подлог. 
12. Нарушение правил, установленных в целях борьбы с эпидемиями. 
13. Порядок проведения расследования и проведения судебно-медицинской экспертизы 

по делам медицинских работников, использование материалов этих экспертиз для 
повышения качества лечебно-профилактической помощи населению 

14. Судебно-медицинская экспертиза при расследовании уголовных дел о профессио-
нальных нарушениях врачей стоматологов. Классификация правонарушений. 

15. Вопросы медицинской деонтологии в работе судебно-медицинского эксперта-

стоматолога. Врачебные ошибки, несчастные случаи. 
16. Неосторожные действия медицинских работников. Преступления в связи с медицин-

ской деятельностью. 
17. Права пациента. Основы законодательства Российской Федерации об охране здоро-

вья граждан. Ст.30.  

18. Как оформляется медицинская документация, согласия или отказы пациента от ме-
дицинского вмешательства? Основы законодательства Российской Федерации об 

охране здоровья граждан. Ст.ст. 32., 33.  
19. Лечащий врач. Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья 

граждан. Ст.58.  

20. Врачебная тайна. Ст.61 
21.  Дайте определение понятий «проступок» и «преступление». 

22. Какими причинами могут быть обусловлены неблагоприятные исходы в медицине? 
23. Дайте классификацию неблагоприятных исходов в медицине. 
24.  Дайте определение «врачебной ошибки». 

25.  На какие основные группы можно разделить все врачебные ошибки? 
26.  Какую ответственность (административную, уголовную, моральную, материальную) 

несет врач за врачебную ошибку? 
27.  Приведите примеры на каждую из групп врачебных ошибок. 
28.  Какие из врачебных ошибок встречаются наиболее часто и почему? 

29. Назовите объективные и субъективные причины врачебных ошибок. 
30. Какие врачебные ошибки в ведении документации Вы знаете? 

31.  Дайте определение «несчастного случая» в медицине. 
32. Приведите не менее 3-х примеров несчастного случая в медицине. 



33. Примером какого неблагоприятного исхода в медицине является смерть или тяжелое 
состояние больного в результате непереносимости лекарственного вещества при пер-

вом введении? 
34. С чем необходимо дифференцировать врачебные ошибки и несчастные случаи в ме-

дицине? 

35. Как называется (по классификации видов) судебно-медицинская экспертиза при жа-
лобах на неправильное (некачественное) лечение? 

36. Какие организационные особенности проведения судебно-медицинской экспертизы 
по «врачебным делам»? 

37.  Кто участвует в работе экспертных комиссий в случаях профессиональных правона-

рушений медицинских работников? 
38.  Как поступают члены экспертной комиссии, если их мнения расходятся? 

39.  Входит ли решение вопроса об умысле или неосторожности, вине или невиновности 
медработников в компетенцию экспертов и если нет, то кто это решает? 

40. Как называется областной педиатр, привлеченный для производства комиссионной 

судебно-медицинской экспертизы? 
41.  Какие материалы уголовного дела используются при проведении экспертиз по пра-

вонарушениям медицинских работников? 
42.  Возможно ли использование для экспертиз по материалам дел копий медицинской 

документации или выписок из них? 

43. Укажите номер статьи, предусматривающей уголовную ответственность за незакон-
ное производство аборта. 

44. Какой статьей УК РФ предусматривается уголовная ответственность за неоказание 

помощи больному? 
45. Какой статьей УК РФ предусматривается ответственность эксперта за дачу заведомо 

ложного заключения? 
46. Перечислите номера статей УК РФ по которым судебно-медицинский эксперт может 

быть привлечен к уголовной ответственности. 

47. Какая статья УК РФ предусматривает уголовную ответственность за нарушение са-
нитарно-эпидемиологических правил? 

48. Укажите номер статьи, предусматривающей уголовную ответственность за оставле-
ние в опасности. 

49. По какой статье может быть привлечено к уголовной ответственности лицо, принуж-

дающее к изъятию органов или тканей человека для трансплантации? 
50. Укажите номера статей, предусматривающих уголовную ответственность за причи-

нение смерти по неосторожности и причинение тяжкого или средней тяжести вреда 
здоровью по неосторожности. 

51. Кто из медицинских работников может быть привлечен к уголовной ответственности 

по ст. 293 УК РФ («халатность») согласно новому Уголовному Кодексу РФ? 
52. Какая статья предусматривает уголовную ответственность за незаконное изготовле-

ние, приобретение, хранение, пересылку либо сбыт наркотических средств или пси-
хотропных средств? 

53. Укажите номер статьи по которой медицинские и фармацевтические работники мо-

гут быть привлечены за незаконное занятие частной практикой? 
54. Назовите номер статьи УК РФ, предусматривающей ответственность за незаконную 

выдачу либо подделку рецептов или иных документов, дающих права на получение 
наркотических средств. 

55. Какая статья и какого кодекса ведет к уголовной ответственности за сокрытие ин-

формации об обстоятельствах, создающих опасность для жизни и здоровья людей? 
56. Перечислите уважительные причины неоказания помощи пострадавшему. 

57. Какой аборт с юридической точки зрения считается незаконным? 
58. По какой статье могут привлечь акушера-гинеколога, если после проведения аборта 

наступают тяжкие последствия (тяжкий вред здоровью - инвалидность)? 

59. Правомерна ли расписка о согласии на операцию, которую требуют с больного? 



60.  Когда запись лечащего врача (хирурга) о необходимости операции и согласие боль-
ного может иметь юридическую силу? 

61. Можно ли оперировать при категорическом отказе больного от операции, если он 
находится в сознании? 

62. В каких исключительных случаях возможно производство хирургических операций 

без согласия больного либо его родителей, опекунов или попечителей? 
63. По какой статье УК может быть привлечен врач-хирург при смерти больного вслед-

ствие неправильного или позднего, по вине врача, хирургического вмешательства? 
64. Какие обязательные 2 условия должны быть соблюдены для донорства тканей и ор-

ганов? 

65. Через какой срок после наступления смерти возможно изъятие органов и тканей для 
трансплантации? 

66. Может ли участковый врач привлекаться к уголовной ответственности по ст. 290 УК 
РФ? 

67. Приведите пример служебного подлога в медицине.  

     
Критерии оценки к зачету: 

- оценка «зачтено» выставляется обучающимся, которые усвоили теоретические знания, 
сформировали универсальные, общепрофессиональные  и профессиональные компетенции, 
приобрели практические навыки и умения в соответствии с требованиями ФГОС ВО и  рабо-

чей программой дисциплины «Неблагоприятные исходы медицинской практики 
в правовом и экспертном аспекте», а так же при собеседовании в целом показали понимание 
сути основных вопросов.  

- оценка «не зачтено» выставляется обучающимся, которые не в достаточном объеме усво-
или теоретические знания, не в полном объеме сформировали универсальные, общепрофес-

сиональные и профессиональные компетенции, не в достаточном объеме приобрели практи-
ческие навыки и умения в соответствии с требованиями ФГОС ВО и рабочей программой 
дисциплины «Неблагоприятные исходы медицинской практики в правовом и экспертном ас-

пекте», а так же при собеседовании не раскрыли суть основных вопросов.  
 

 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА ДИСЦИПЛИНЫ 

 «ОСНОВЫ ПЕДАГОГИКИ И МЕТОДИКИ ПРЕПОДАВАНИЯ» 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа дисциплины «Основы педагогики и методики преподавания» разработа-

на в соответствии с требованиями Федерального государственного образовательного стан-
дарта к структуре основной профессиональной образовательной программы высшего обра-

зования (аспирантура) – уровень подготовки кадров высшей квалификации. 
1. Цель и задачи дисциплины: 

Целью освоения дисциплины «Основы педагогики и методики преподавания» является 

формирование у аспиранта готовности к преподавательской деятельности по образователь-
ным программам высшего образования. 

Задачами освоения дисциплины являются: 
-ознакомление с эффективными формами, методами и технологиями образовательного про-
цесса в профессиональном образовании; 

-развитие способности к критическому анализу современных достижений в области педаго-
гики и методики преподавания дисциплин; 

-формирование навыков моделирования и проектирования образовательного процесса на ос-
нове требований действующих стандартов 
2. Место дисциплины в структуре основной образовательной программы: 

Б1.В. –Дисциплина «Основы педагогики и методики преподавания» относится к разделу  
Блок 1. Базовая часть. Вариативная часть – дисциплины, направленные на подготовку к пре-
подавательской деятельности ОПОП ВО подготовки научно-педагогических кадров высшей 

квалификации в аспирантуре. 
3. Общая трудоемкость дисциплины составляет:  

– 3 зачетные единицы; 
– 108 академических часов. 
4. Образовательные технологии, используемые при реализации различных видов учеб-

ной работы: 

- лекции; 

-  практические занятия; 
Элементы, входящие в самостоятельную работу аспиранта: 

- подготовка к  практическим занятиям; 

- подготовка к сдаче зачета; 
- подготовка презентаций и сообщений для выступлений; 

- работа с Интернет-ресурсами; 
- работа с отечественной и зарубежной литературой. 
5. Контроль успеваемости: 

Формы контроля изучения дисциплины «Основы педагогики и методики преподавания»: за-
чет с оценкой. 

 

КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

дисциплины «Основы педагогики и методики преподавания»  

 

Ком-
петен
тен-

ция 

Содержание компетенции 
(или ее части) 

Результаты обучения Виды 
 занятий 

Оце-
ночные 
сред-

ства 

Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к критиче-
скому анализу и оценке 

современных научных до-
стижений, генерированию 

Знать ведущие тенденции со-
временного развития мирово-

го образовательного процесса 
и педагогической мысли. Пси-

Лекции, 
практи-

ческие 
занятия, 

курсо-
вая ра-

бота, 
зачет с 



новых идей при решении 

исследовательских и прак-
тических задач, в том чис-

ле в междисциплинарных 
областях 

холого-педагогические ком-

поненты содержания высшего 
медицинского образования.  

Сущностные характеристики 
целостного педагогического 
процесса и его составляющие. 

  Основные противоречия, за-
кономерности и принципы 

воспитательного процесса. 
Принципы управления педаго-
гическими системами в свете 

современной системы образо-
вательных ценностей. 

Уметь осуществлять реализа-
цию технологий контекстного 
обучения; технологию про-

блемного обучения; кейс-
метода; технологии модульно-

го обучения; информационные 
технологии обучения, дистан-
ционное образование. 

Владеть предметно-
ориентированными, личност-

но-ориентированными педаго-
гическими  технологиями в 
вузе. Технологиями педагоги-

ческой поддержки. 

СРО оцен-

кой 

УК-6 способность планировать 
и решать задачи собствен-

ного профессионального и 
личностного развития 

Знать основы коммуникатив-
ной культуры педагога. Сущ-

ность, содержание и структуру 
педагогического общения; 
стили и модели педагогиче-

ского общения. Уметь  ис-
пользовать разные стили 

управления образовательными 
системами. Различать виды 
педагогических конфликтов; 

Оценивать качество лекции.  
Владеть способами разреше-

ния  педагогических конфлик-
тов.  

Лекции, 
практи-

ческие 
занятия, 
СРО 

курсо-
вая ра-

бота, 
зачет с 
оцен-

кой 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК

-6 

готовность к преподава-

тельской деятельности по 
образовательным програм-
мам высшего образования 

 

Знать классификацию педаго-

гических методов и техноло-
гий, возможность их примене-
ния в практике медицинского 

вуза. Различные формы лек-
ционных занятий в системе 

вузовского обучения (про-
блемная лекция, лекция вдво-
ём, лекция - пресс-

конференция, лекция с заранее 
запланированными ошибка-

ми).  Этапы  построения вос-

Лекции, 

практи-
ческие 
занятия, 

СРО 

курсо-

вая ра-
бота, 
зачет с 

оцен-
кой 



 

Содержание дисциплины 

Объем дисциплины и виды учебной работы 

Всего – 108 часов (3 зачетные единицы) 
I семестр – 15 часов лекций, 15 часов практических занятий, 6 часов – самостоятель-

ная (внеаудиторная работа) студентов 
II семестр - 15 часов лекций, 40 часов практических занятий, 15 часов – самостоятель-

ная (внеаудиторная работа) студентов 
Всего: 30 часов лекций, 55 часов практических занятий и 21 час – самостоятельная 

работа, 2 часа - зачет 

 

Содержание разделов дисциплины 

№ Наименование разде-

ла дисциплины 

Содержание раздела 

1  Теоретико-
методологические 

основы педагогики 
 
 

Сущностная и функциональная характеристика педагогики 
как науки. Характеристика терминологии (категориального 

аппарата) педагогической науки. Общемировые тенденции 
развития современной педагогической науки. 
Сущность целостного педагогического процесса и его харак-

теристика. 
Правовые основы деятельности образовательных 

учреждений. Современная государственная политика  в об-
ласти образования. Закон «Об образовании в Российской Фе-
дерации».  

2  История образова-

ния и педагогической 
мысли 

История образования и педагогической мысли как отрасль 

научного знания. Историко-педагогический процесс как 
единство развития образовательной практики и педагогиче-

питательного взаимодействия. 

Уметь работать с образова-
тельным стандартом высшей 

школы, учебным планом, 
учебной программой как ос-
новой организации образова-

тельного процесса в вузе; с 
разными видами учебных про-

грамм (линейная, концентри-
ческая, спиральная, смешан-
ная). Организовывать само-

стоятельную работу студен-
тов.   

Владеть правовыми основами 
деятельности образовательных 
учреждений. Навыками рабо-

ты с учебной документацией. 
Навыками разработки струк-

туры лекции. Конкретными 
формами организации учеб-
ной деятельности: лекция, се-

минар, лабораторные и прак-
тические занятия, экскурсия, 

самостоятельная работа сту-
дентов, учебная конференция, 
учебная экскурсия, дополни-

тельные занятия. 



 ской теории.  

Социокультурные детерминанты формирования мировой и 
национальных образовательных систем на примере различ-

ных исторических периодов (Античности, Средневековья, 
Возрождения, Просвещения, Нового времени)  
Ведущие тенденции современного развития мирового образо-

вательного процесса и педагогической мысли. Вклад ученых-
медиков в развитие мировой педагогики: П.Ф. Лесгафт, И.М. 

Сеченов, И.П. Павлов. Педагогическая деятельность хирурга 
Н.И. Пирогова. 

3  Теория обучения Дидактика в системе наук о человеке. Научные основы про-
цесса обучения (культурологические, психологические, эти-

ческие, физиологические, социально-нормативные, информа-
ционные).  

Психолого-педагогические компоненты содержания высшего 
медицинского образования. Научные основы определения со-
держания образования: факторы, влияющие на отбор содер-

жания, компоненты содержания, подходы к определению со-
держания. Образовательный стандарт высшей школы, учеб-

ный план, учебная программа как основа организации образо-
вательного процесса в вузе; виды учебных программ (линей-
ная, концентрическая, спиральная, смешанная). 

Принципы обучения в контексте решения основополагающих 
задач образования. Психолого - дидактическая характеристи-

ка конкретных форм организации учебной деятельности: лек-
ция, семинар, лабораторные и практические занятия, экскур-
сия, самостоятельная работа студентов, учебная конференция, 

учебная экскурсия, дополнительные занятия. 
Самостоятельная работа студентов как развитие и самоорга-

низация личности обучаемых. Лекция как ведущая форма ор-
ганизации образовательного процесса в вузе. Структура лек-
ции. Оценка качества лекции. Развитие лекционной формы в 

системе вузовского обучения (проблемная лекция, лекция 
вдвоём, лекция - пресс-конференция, лекция с заранее запла-

нированными ошибками). 
Классификация методов обучения. Соотношение методов и 
приемов. Характеристика основных методов и приемов в 

обучении. Активные методы обучения (не имитационные и 
имитационные).  Теоретические основы интенсификации 

обучения посредством использования технологий обучения. 
Классификации педагогических технологий, возможность их 
применения в практике медицинского вуза. Предметно-

ориентированные, личностно-ориентированные педагогиче-
ские  технологии в вузе. Технология контекстного обучения; 

технология проблемного обучения; кейс-метод; технология 
модульного обучения; информационные технологии обуче-
ния, дистанционное образование.  

Понятия средства обучения и контроля как орудия педагоги-
ческой деятельности. Характеристика средств обучения и 

контроля. Дидактические требования к использованию 
средств обучения. 
 

4 Студент как субъект 

учебной деятельно-

Возрастная характеристика личности студентов: физиологи-

ческие, психолого-педагогические особенности юношеского 



сти и самообразова-

ния 

возраста (18-21 год).  Психологические особенности обучения 

студентов. Типологии личности студента. Основы коммуни-
кативной культуры педагога. Педагогическая коммуникация: 

сущность, содержание структура педагогического общения; 
стили и модели педагогического общения. Особенности педа-
гогического общения в вузе.  

Конфликты в педагогической деятельности и способы их раз-
решения и предотвращения. Специфика педагогических кон-

фликтов; способы разрешения конфликтов. 

5 Теория воспитания Происхождение воспитания и основные теории, объясняю-
щие этот феномен. Воспитание как общественное и педагоги-
ческое явление. Культурологические основания воспитатель-

ного процесса. Основные противоречия, закономерности и 
принципы воспитательного процесса. 

Обучающийся как объект воспитательно-образовательного 
процесса и как субъект деятельности. Педагогическое взаи-
модействие в воспитании. Этапы воспитательного взаимодей-

ствия. Технология педагогической поддержки. 
Основные направления воспитания личности. (Базовая куль-

тура личности и пути ее формирования.) 
Сущностная характеристика основных методов, средств и 
форм воспитания личности. 

Студенческий коллектив как объект и субъект воспитания. 
Педагог в системе воспитательно-образовательного процесса.  

6  Управление образо-

вательными систе-
мами 

Понятия «управление», «менеджмент». Теоретико-

методологические основания управления образовательными 
системами. Принципы управления педагогическими система-
ми в свете современной системы образовательных ценностей. 

Основные функции управления. Характеристика стилей 
управления образовательными системами. 

 

 

Название тем лекций и количество часов  

по семестрам изучения учебной дисциплины 

 

п/№ Название тем лекций учебной дисциплины Семестр  

(кол-во ча-

сов) 

1 Теоретико-методологические основы педагогики I (2 часа) 

2 Правовые основы деятельности образовательных учреждений. I (2 часа) 

3 История образования и педагогической мысли как отрасль научного 
знания. Историко-педагогический процесс как единство развития 

образовательной практики и педагогической теории. 

I (2 часа) 

4 Социокультурные детерминанты формирования мировой и нацио-
нальных образовательных систем на примере различных историче-

ских периодов. Вклад ученых – медиков в развитие мировой педаго-
гики: П.Ф. Лесгафт, И.М. Сеченов, И.П. Павлов; педагогическая де-
ятельность хирурга Н.И. Пирогова. 

I (2 часа) 

5 Дидактика в системе наук о человеке. Психолого-педагогические 
компоненты содержания высшего медицинского образования. 

I (2 часа) 

6 Психолого – дидактическая характеристика конкретных форм орга-
низации учебной деятельности: лекция, семинар, лабораторные и 

практические занятия, экскурсия, самостоятельная работа студен-
тов, учебная конференция, учебная экскурсия, дополнительные за-

I (2 часа) 



нятия. 

7 Классификация методов обучения. Соотношение методов и прие-

мов. Активные методы обучения (не имитационные и имитацион-
ные).  Теоретические основы интенсификации обучения посред-

ством использования технологий обучения 

I (3 часа) 

8 Понятия средства обучения и контроля как орудия педагогической 
деятельности. 

II (2 часа) 

9 Студент как субъект учебной деятельности и самообразования  II (2 часа) 

10 Основы коммуникативной культуры педагога. Педагогическая ком-

муникация. 

 II (2 часа) 

11 Конфликты в педагогической деятельности и способы их разреше-
ния и предотвращения. 

 II (2 часа) 

12 Воспитание как общественное и педагогическое явление.  II (2 часа) 

13 Сущностная характеристика основных методов, средств и форм 

воспитания личности. 

 II (3 часа) 

14 Управление образовательными системами  II (2 часа) 

 Итого 30 часов 

 
Название тем практических занятий и количество часов по семестрам изучения 

учебной дисциплины 

 

п/№ Название тем практических занятий Семестр 

(кол-во 

часов) 

1 Сущностная и функциональная характеристика педагогики как науки. 
Характеристика терминологии (категориального аппарата) педагоги-
ческой науки. Общемировые тенденции развития современной педа-

гогической науки. Сущность целостного педагогического процесса и 
его характеристика. 

I (2 часа) 

2 Правовые основы деятельности образовательных учреждений. Со-

временная государственная политика  в области образования. Закон 
«Об образовании в Российской Федерации». 

I (2 часа) 

3 Социокультурные детерминанты формирования мировой и нацио-

нальных образовательных систем на примере различных историче-
ских периодов (Античности, Средневековья).  

I (2 часа) 

4 Социокультурные детерминанты формирования мировой и нацио-
нальных образовательных систем на примере различных историче-

ских периодов (Возрождения, Просвещения). 

I (2 часа) 

5 Социокультурные детерминанты формирования мировой и нацио-
нальных образовательных систем на примере различных историче-

ских периодов (Нового времени). 

I (2 часа) 

6 Ведущие тенденции современного развития мирового образователь-
ного процесса и педагогической мысли. Медицинское образование 

сегодня. 

I (1 час) 

7 Дидактика в системе наук о человеке. Научные основы процесса обу-
чения (культурологические, психологические, этические, физиологи-
ческие, социально-нормативные, информационные). Научные основы 

определения содержания образования: факторы, влияющие на отбор 
содержания, компоненты содержания, подходы к определению со-

держания. 

I (2 часа) 

8 Федеральный Государственный образовательный стандарт высшей 
школы, учебный план, учебная программа как основа организации 
образовательного процесса в вузе. Виды учебных программ: линей-

ная, концентрическая, спиральная, смешанная. 

I (2 часа) 



9 Принципы обучения в контексте решения основополагающих задач 

образования.  

II (2 часа) 

10 Лекция как ведущая форма организации образовательного процесса в 
вузе. Структура лекции. Оценка качества лекции. Развитие лекцион-

ной формы в системе вузовского обучения (проблемная лекция, лек-
ция вдвоём, лекция - пресс-конференция, лекция с заранее запланиро-
ванными ошибками). 

II (2 часа) 

11 Семинарские и практические занятия в высшей школе. Учебная кон-
ференция, учебная экскурсия, дополнительные занятия. 

II (2 часа) 

12 Самостоятельная работа студентов как развитие и самоорганизация 
личности обучаемых. 

II (2 часа) 

13 Классификация методов обучения. Характеристика основных мето-

дов и приемов в обучении. Соотношение методов и приемов обуче-
ния. 

II (2 часа) 

14 Теоретические основы интенсификации обучения посредством ис-

пользования технологий обучения, многообразие педагогических 
технологий. Классификации педагогических технологий, возмож-

ность их применения в практике медицинского вуза. Предметно-
ориентированные, личностно-ориентированные педагогические  тех-
нологии в вузе.  

II (2 часа) 

15 Технология контекстного обучения; технология проблемного обуче-

ния; кейс-метод. 

II (2 часа) 

16 Технология модульного обучения; информационные технологии обу-
чения, дистанционное образование. 

II (2 часа) 

17 Характеристика средств обучения и контроля. Дидактические требо-

вания к использованию средств обучения. 

II (2 часа) 

18 Возрастная характеристика личности студентов, физиологические, 
психолого-педагогические особенности юношеского возраста (19-21 

год).  Психологические особенности обучения студентов. Типологии 
личности студента. 

II (2 часа) 

19 Основы коммуникативной культуры педагога, ораторское искусство II (2 часа) 

20 Педагогическая коммуникация: сущность, содержание структура пе-
дагогического общения; стили и модели педагогического общения. 
Особенности педагогического общения в вузе. 

II (2 часа) 

21 Конфликты в педагогической деятельности и способы их разрешения 
и предотвращения. Специфика педагогических конфликтов; способы 
разрешения конфликтов. 

II (2 часа) 

22 Происхождение воспитания и основные теории, объясняющие этот 

феномен. Воспитание как общественное и педагогическое явление. 
Культурологические основания воспитательного процесса. Основные 

противоречия, закономерности и принципы воспитательного процес-
са. 

II (2 часа) 

23 Обучающийся как объект воспитательно-образовательного процесса 
и как субъект деятельности. Педагогическое взаимодействие в воспи-

тании. Этапы воспитательного взаимодействия. Технология педаго-
гической поддержки. 

Основные направления воспитания личности. (Базовая культура лич-
ности и пути ее формирования.) 

II (2 часа) 

24 Методы воспитания: классификации, характеристика II (2 часа) 

25 Сущностная характеристика основных средств и форм воспитания 

личности. Студенческий коллектив как объект и субъект воспитания.  

II (2 часа) 

26 Педагог в системе воспитательно-образовательного процесса. II (2 часа) 

27 Понятия «управление», «менеджмент». Теоретико-методологические II (2 часа) 



основания управления образовательными системами. Принципы 

управления педагогическими системами в свете современной систе-
мы образовательных ценностей.  

28 Основные функции управления. Характеристика стилей управления 

образовательными системами. 

II (2 часа) 

 Итого  55 часов 

 

Самостоятельная работа 

№ 

п/п 

№ се-

местра 

Наименование раздела 

учебной дисциплины  
Виды СРС 

Всего 

часов 

1 I Теоретико-
методологические основы 

педагогики 

подготовка к занятиям подготовка к 
текущему контролю 

2 

2 

I 

История образования и 
педагогической мысли 
 

подготовка к занятиям 
подготовка к текущему контролю 
познакомиться с вкладом ученых-

медиков в развитие мировой педа-
гогики: П.Ф. Лесгафт, 

И.М.Сеченов, И.П. Павлов. Педаго-
гическая деятельность хирурга Н.И. 
Пирогова 

2 

3 

I 

Теория обучения подготовка к занятиям  

подготовка к текущему контролю 
познакомиться с ФЗ «Об образова-

нии в РФ» 

2 

  Итого часов в семестре   6 

 
II 

Теория обучения подготовка к занятиям 
подготовка к текущему контролю 

6 

4 

 

Студент как субъект учеб-

ной деятельности и само-
образования 

подготовка к занятиям 

подготовка к текущему контролю 

3 

5 
II 

Теория воспитания подготовка к занятиям, подготовка 
к текущему контролю 

4 

6 
II 

Управление образователь-
ными системами 

подготовка к занятиям, подготовка 
к сдаче курсовой работы 

2 

  Итого часов в семестре   15 

  Итого  21 

 

Учебно-методическое обеспечение дисциплины 

Основная литература 
1.Лукацкий, М. А. Педагогическая наука: история и современность [Электронный ре-

сурс]: учеб. пособие -М. : ГЭОТАР-МЕДИА, 2012. - 448 с. - Режим доступа: 
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420874.html 

2.Амиров, А.Ф. и др. Психология и педагогика [Текст]/: в 2-х ч. : практикум для студ. 
мед.вузов Ч. 2./ А.Ф. Амиров.  -. Изд-во ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России, 2013.- 114 с 

3.Амиров, А.Ф. и др. Психология и педагогика [Электронный ресурс] : в 2-х ч. : прак-

тикум для студ. мед.вузов. Ч. 1 – Режим доступа: http://92.50.144.106/jirbis/ Уфа: Изд-во 
ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России, 2013 - . Ч. 1. - 104 с. // Электронная учебная библиоте-

ка: полнотекстовая база данных / ГОУ ВПО Башкирский государственный медицинский 
университет; авт.: А. Г. Хасанов, Н. Р. Кобзева, И. Ю. Гончарова. – Электрон.дан. – Уфа: 
БГМУ, 2009-2013. 

4.Амиров, А.Ф. и др. Психология и педагогика [Электронный ресурс] : в 2-х ч. : прак-
тикум для студ. мед. вузов.Ч. 2. - Режим доступа: http://92.50.144.106/jirbis/ Уфа: Изд-во 

ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России, 2013 - . Ч. 2. - 104 с. // Электронная учебная библиоте-

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420874.html
http://92.50.144.106/jirbis/
http://92.50.144.106/jirbis/


ка: полнотекстовая база данных / ГОУ ВПО Башкирский государственный медицинский 
университет; авт.: А. Г. Хасанов, Н. Р. Кобзева, И. Ю. Гончарова. – Электрон.дан. – Уфа: 

БГМУ, 2009-2013. 
 

Дополнительная литература 

1.Гаязов, А.С. Образование как пространство формирования личности гражданина 
[Текст]/ А.Р. Гаязов. – М.: Владос, 2006. – 284 с. 

2.Дианкина, М.С. Профессионализм преподавателя высшей медицинской школы 
[Текст]/ М.С. Дианкина. – 2-е изд. – М., 2002. – 256 с. 

3.Кудрявая, Н.В. Педагогика в медицине: учебное пособие для вузов [Текст]/ Н.В. 

Кудрявая, Е.М. Уколова, Н.Б. Смирнова – М.: Академия, 2006. – 320 с. 
4.Краевский, В.В., Хуторской, А.В. Дидактика и методика: учебное пособие для сту-

дентов высших учебных заведений [Текст] / В.В. Краевский, А.В. Хуторской. – М.: Изда-
тельский центр «Академия», 2008. – 256 с. 

5.Мандель, Б.Р. Педагогическая психология, ответы на трудные вопросы [Текст] / Б.Р. 

Мандель. – М.: Феникс, 2007. – 382 с. 
6.Мелехова, Л.И. Организация самостоятельной работы студентов в медицинском ву-

зе: методические рекомендации для преподавателей [Текст] / Л.И. Мелехова, Н.Н. Ростова. – 
Кемерово: КемГМА, 2010. – 23 с. 

7.Панина, Т.С. Современные способы активизации обучения: учебное пособие для 

студентов высших учебных заведений [Текст]/ Т.С. Панина, Л.Н. Вавилова; под ред. Т.С. 
Паниной. – М.: Издательский центр «Академия», 2006. – 176 с. 

8.Пидкасистый, П.И. Организация учебно-познавательной деятельности студентов 

[Текст]/ П.И. Пидкасистый. – 2-е издание, доп. и перераб. – М.: Пед. общество России, 2005. 
– 144 с. 

9.Подласый, И.П. Педагогика [Текст]/ И.П. Подласый. – М.: Высшее образование, 
2008. – 540 с. 

10. Полат, Е.С. Новые педагогические и информационные технологии в системе обра-

зования: учеб. пособие [Текст] / Е.С. Полат, М.Ю. Бухаркина, М.В. Моисеева, А.Е. Петров. – 
М.: Издательский центр «Академия», 2006. – 400 с. 

11. Пряников, В.Г. история образования и педагогические мысли: учебник - справоч-
ник [Текст]/ В.Г. Пряникова, З.И. Равкин. – М.: Новая школа, 1994. – 96 с. 

12. Ситуационный анализ,  или Анатомия кейс-метода [Текст]/ Ю. Сурмин, А. Сидо-

ренко, В. Лобода – М.: Изд-во: Центр инноваций и развития, 2002. – 286 с. 
13. Сластенин, В.А. Педагогика [Текст]/ В.А. Сластенин, И.Ф. Исаев, Е.Н. Шияков. – 

М.: Академия, 2008. – 576 с. 
14. Смирнов, С.Д. Педагогика и психология высшего образования: от деятельности к 

личности; учебное пособие [Текст] /С.Д. Смирнов. – М.: Академия, 2005. – 400 с. 

15. Трегубова, Е.С. Самостоятельная работа студентов медицинского вуза: современ-
ные подходы к организации и контролю; учебное пособие [Текст]/ Е.С. Трегубова, О.Б. 

Даутова, Н.А. Петрова. – СПб.: СПбГМА, 2008. – 80 с. 
16. Шамова, Т.И. Управление образовательными системами; учебное пособие [Текст]/ 

Т.И. Шамова, Т.М. Давыденко, Г.Н. Шитапова; под. ред. Т.П. Шамовой. – М.: издательский 

центр «Академия», 2005. – 384 с. 
 

Программное обеспечение, базы данных, информационно-справочные материалы, по-

исковые системы 

1. ЭБС Лань -  e.lanbook.com 

2. Научная  электронная библиотека eLIBRARY.RU   -  http://elibrary.ru/defaultx.asp 
3. Фундаментальная библиотека РГПУ им. А.И. Герцена - http://lib.herzen.spb.ru  

4. Федеральный портал Российское образование - http://www.edu.ru/index.php?page_id=242   
5. Каталог образовательных интернет-ресурсов –  http://www.edu.ru/index.php?page_id=6  
6.  Научная онлайн-библиотека   Порталус –  http://www.portalus.ru/ 

7. Библиотека Гумер  –   http://www.gumer.info/ 

http://elibrary.ru/defaultx.asp
http://www.edu.ru/index.php?page_id=242
http://www.edu.ru/index.php?page_id=6
http://www.portalus.ru/
http://www.gumer.info/


8. Электронная библиотека учебников. Учебники по педагогике  -
http://studentam.net/content/category/1/2/5/ 

   
Электронные адреса федеральных информационных центров и федеральных    

библиотеки России 

Наименование библиотеки Электронный адрес 

Российская государственная библио-
тека 

Ошибка! Недопустимый объект гиперс-

сылки. ээээээээээээээээээээээээээээээээээээээ 
 

 
 

 
 

Российская национальная библиотека http://www.nlr.ru 

 

Фонд оценочных средств по дисциплине  

 «Основы педагогики и методики преподавания» 

 

Форма аттестации: 

-зачет с оценкой (курсовая работа) 
 

Требования к курсовой работе  

Допуском аспиранта к зачету является подготовленная им курсовая работа по основам 

педагогики и методике преподавания. Полностью подготовленную курсовую работу прове-
ряет и визирует преподаватель кафедры педагогики и психологии, который осуществляет 
первичную экспертизу и выставляет оценку по системе «зачтено», «не зачтено». При нали-

чии положительной оценки по курсовой работе аспирант допускается к сдаче  зачета по дис-
циплине «Основы педагогики и методики преподавания». 

 
 
 Утвержденный перечень тем курсовых работ по дисциплине «Основы педагогики и 

методики преподавания» в приложении №1-ОПМП 

 

 

http://studentam.net/content/category/1/2/5/
http://www.nlr.ru/


Матрица формируемых компетенций 

 

 Наименование дис-

циплин (модулей) в 

соответствии с учеб-

ным планом 

Универсальные компетенции 

УК-1 Способность к 

критическому анали-

зу и оценке совре-

менных научных 

достижений, генери-

рованию новых идей 

при решении иссле-

довательских и прак-

тических задач, в 

том числе в междис-

циплинарных обла-

стях 

УК-2 Способность 

проектировать и 

осуществлять ком-

плексные исследова-

ния, в том числе 

междисциплинарные, 

на основе целостного 

системного научного 

мировоззрения с ис-

пользованием знаний 

в области истории и 

философии науки 

УК-3 Готовность 

участвовать в ра-

боте российских и 

международных 

исследовательских 

коллективов по 

решению научных 

и научно-

образовательных 

задач  

 

УК-4 Готовность 

использовать со-

временные мето-

ды и технологии 

научной комму-

никации на госу-

дарственном и 

иностранном язы-

ках  

 

УК-5 Способность 

следовать этиче-

ским нормам в 

профессиональной 

деятельности  

 

УК-6 Способность 

планировать и 

решать задачи 

собственного 

профессионально-

го и личностного 

развития  

Блок 1 Базовая часть       
 Вариативная часть       
Б1.В.ДВ.2 Дисциплины, направ-

ленные на подготовку 

к преподавательской 

деятельности 

      

1 Основы педагогики и 

методики преподава-

ния 

+     + 

 

 

Наименование 

дисциплин (моду-
лей) в соответ-

ствии с учебным 
планом 

 

 

Общепрофессиональные компетенции 

ОПК-1  ОПК-2  ОПК-3  ОПК-4  ОПК-5  ОПК-6  

1 Основы педагоги-

ки и методики 
преподавания 

     + 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА  

ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ ПРАКТИКИ 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа педагогической практики разработана в соответствии с требованиями 

Федерального государственного образовательного стандарта к структуре основной про-
фессиональной образовательной программы высшего образования (аспирантура) по 
направлению 30.06.01 Фундаментальная медицина, научной специальности 14.03.05 Су-

дебная медицина. 
1. Цель и задачи практики: 

Целью практики является формирование профессионально-педагогических компетенций, 
связанных со способностью применять современные методики и технологии  организации 
и реализации образовательного процесса в учреждениях профессионального медицинско-

го образования. 
Задачами практики является: 

- закрепление теоретических знаний, полученных в процессе теоретического обучения ас-
пиранта, а также закрепление знаний по структуре, содержанию и особенностям функци-
онирования моделей, методик и технологий обучения; 

- формирование навыков преподавательской деятельности на основе современных моде-
лей, методик и технологий обучения. 

2. Место практики в структуре основной образовательной программы: 

Данный вид практики относится к разделу  Б2.1 Блок 2 Практики, ОПОП ВО подготовки 
научно-педагогических кадров высшей квалификации в аспирантуре по направлению 

30.06.01 Фундаментальная медицина, научной специальности 14.03.05 Судебная медици-
на. 

Процесс организации практики включает в себя подготовительный, 
основной, заключительный этапы. 
1. Подготовительный этап. 

1.1. Подготовка индивидуального плана выполнения программы практики, 
в соответствии с заданием руководителя практики. 

1.2. Знакомство с информационно–методической базой практики. 
1.3. Определение дисциплины и ее модуля, по которым будут проведены учебные занятия, 
подготовлены методические материалы. 

2. Основной этап 
2.1. Посещение и анализ занятий ведущих преподавателей кафедры по различным учеб-

ным дисциплинам (не менее трех посещений). 
2.2. Подготовка информации, необходимой для разработки методического обеспечения 
учебного курса (анализ ГОС, ФГОС и учебного плана направления, анализ рабочей про-

граммы курса). 
2.3. Подготовка сценария занятия и дидактических материалов, необходимых для реали-

зации учебных занятий. 
2.4. Проведение занятий и самоанализ занятий. 
3. Заключительный этап 

3.1. Подготовка отчёта по практике. 
3. Общая трудоемкость практики составляет: 

– 6 зачетных единиц; 
– 4 недели (3-4 семестры); 
– 216  академических часов. 

4. Содержание практики:  определяется индивидуальной программой, которая разраба-
тывается аспирантом и утверждается руководителем аспиранта. 



Программа должна быть тесно связана с темой диссертационного исследования. Совмест-
но с руководителем аспирант определяет дисциплину и тему, по которой он должен про-
вести аудиторные занятия для студентов очного или заочного отделения. 

В ходе прохождения практики аспирант должен: 
− изучить законодательную базу организации высшего профессионального образования в 

Российской Федерации; 
− ознакомиться с нормативным обеспечением деятельности образовательных учреждений 
высшего профессионального образования, включая внутривузовские документы; 

− ознакомиться с современной литературой по вопросам организации учебного процесса, 
отражающей степень проработанности проблемы в России и за рубежом; 

− овладеть базовыми навыками проведения лекционных и семинарских (практических) 
занятий, а также осуществления контроля и оценки знаний студентов; изучить инноваци-
онные методы активного обучения; 

− подготовить и провести не менее одного лекционного и одного семинарского (практиче-
ского) занятия по одной из дисциплин научной специальности 14.03.05 Судебная медици-

на. 
5. Учебно-методическое и библиографическое обеспечение  

При прохождении педагогической практики аспиранты используют основную и дополни-

тельную литературу, рекомендованную научным руководителем для изучения конкретной 
учебной дисциплины и отраженную в программе преподаваемого курса. Кроме того, ру-

ководитель практики может рекомендовать аспиранту ознакомиться с дополнительными 
материалами методического характера. 
6. Контроль прохождения практики: 

По завершению педагогической практики проводится зачет с оценкой. 
 

КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

«ПЕДАГОГИЧЕСКАЯ ПРАКТИКА» 

 

Ком-

петен
тен-

ция 

Содержание 

компетенции 
(или ее части) 

Результаты обучения Виды  

занятий 

Оценочные 

средства 

Универсальные компетенции: 

УК-6 способность 
планировать и 

решать задачи 
собственного 
профессио-

нального и 
личностного 

развития 

знать: 

- фундаментальные основы, основные 

достижения, современные проблемы и 
тенденции развития соответствующей 
предметной и научной области, её вза-

имосвязи с другими науками; 
уметь: 

- использовать электронно-
библиотечные системы и информаци-
онно-образовательные ресурсы; 

- организовывать личное информаци-
онное пространство; 

владеть: 

- основами научно-методической ра-
боты в высшей школе, навыками само-

стоятельной методической разработки 
профессионально-ориентированного 

материала (трансформация, структу-
рирование и психологические грамот-

Педаго-
гическая  

практи-
ка 

Зачет с 
оценкой 



ное преобразование научного знания в 

учебный материал и его моделирова-
ние); 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-

6 

готовность к 

преподава-
тельской дея-
тельности по 

образователь-
ным про-

граммам 
высшего об-
разования 

 

знать: 

- основные задачи, функции, методы 
педагогики высшей школы, формы ор-
ганизации учебной деятельности в ву-

зе; 
- основы психологии личности и соци-

альной психологии, сущность и про-
блемы процессов обучения и воспита-
ния в высшей школе, психологические 

особенности юношеского возраста, 
особенности влияния на результаты 

педагогической 
деятельности индивидуальных разли-
чий студентов; 

- критерии технологичности педагоги-
ческого процесса; 

уметь: 

- проводить отдельные виды учебных 
занятий в вузе (практические и лабо-

раторные занятия, руководство курсо-
вым проектированием и т.п.) и осу-

ществлять их методическое обеспече-
ние; 
- использовать знания культурного 

наследия прошлого и современных до-
стижений науки и культуры в качестве 

средств воспитания студентов; 
- создавать творческую атмосферу об-
разовательного процесса. 

- использовать современные информа-
ционные технологии в педагогическом 

процессе; 
владеть: 

- основами научно-методической ра-

боты в высшей школе, навыками само-
стоятельной методической разработки 

профессионально-ориентированного 
материала (трансформация, структу-
рирование и психологические грамот-

ное преобразование научного знания в 
учебный материал и его моделирова-

ние); 
- основами учебно-методической ра-
боты в высшей школе, методами и 

приёмами составления задач, упраж-
нений, тестов по разным темам, систе-

матикой учебных и воспитательных 
задач; 

Педаго-

гическая 
практи-
ка 

Зачет с 

оценкой 



- способами создания требовательно-

доброжелательной обстановки образо-
вательного процесса, разнообразными 
образовательными технологиями, ме-

тодами и приёмами устного и пись-
менного изложения предметного мате-

риала; 
- методами формирования навыков 
самостоятельной работы, профессио-

нального мышления и развития твор-
ческих способностей студентов; 

- навыками работы с системами управ-
ления обучением в дистанционном об-
разовании.  

 
ПЛАН ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ ПРАКТИКИ 

Виды профессиональной 

деятельности 

Место проведе-

ния практики 

Формируемые 

компетенции 

Продолжительность 

недели часы 

Проектная работа: 

разработка программ, 
учебно-методических 
материалов, методических 

рекомендаций, оценочных 
средств, презентаций 

БГМУ, кафедра 

судебной медици-
ны. 

УК-6, 

ОПК-6 

2 108 

Организация 

педагогического процесса с 
субъектами образования 

БГМУ, кафедра 

судебной медици-
ны. 

УК-6, 

ОПК-6 

2 108 

Итого: 4 216 

 

 

СОДЕРЖАНИЕ ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ ПРАКТИКИ 

Для успешного прохождения педагогической практики  аспирант должен выполнить сле-

дующий минимальный объем учебной нагрузки: 
 - разработать индивидуальную учебную программу прохождения педагогической практи-
ки в соответствии с утвержденной в Университете программой прохождения педагогиче-

ской практики ( по специальности обучающегося); 
- изучить опыт ведущих преподавателей университета в ходе посещения учебных семи-

нарских занятий; 
- разработать содержание учебных занятий по предмету; 
- принять участие в оценке качества домашних заданий не менее чем у 10 студентов;  

- провести не менее 3-х семинарских, лабораторных, практических занятий. 
 

ОБЯЗАННОСТИ РУКОВОДИТЕЛЯ ПЕДПРАКТИКИ 

 
Руководителем педагогической практики является научный руководитель, который: 

− обеспечивает четкую организацию, планирование и учет результатов практики; 
− утверждает общий план-график проведения практики, дает согласие на допуск аспиран-

та к преподавательской деятельности; 
− подбирает дисциплину, учебную группу в качестве базы для проведения педагогической 
практики, знакомит аспиранта с планом учебной работы, проводит открытые занятия; 

− оказывает научную и методическую помощь в планировании и организации учебного 
взаимодействия; 



− контролирует работу аспиранта, посещает занятия и другие виды его работы со студен-
тами, принимает меры по устранению недостатков в организации практики; 
− участвует в анализе и оценке учебных занятий, предоставляет на кафедру заключение об 

итогах прохождения практики; 
− обобщает учебно-методический опыт практики, вносит предложения по ее рационали-

зации. 
Задание формируется руководителем практики, исходя из целей практики с учётом спе-
цифики подготовки аспиранта по основной образовательной программе. Задание является 

основанием для подготовки индивидуального плана работы аспиранта по выполнению 
программы практики. 

 
ОБЯЗАННОСТИ АСПИРАНТА 

В течение педагогической практики аспирант обязан: 

− Аспирант выполняет все виды работ, предусмотренные программой педагогической 
практики, тщательно готовится к каждому занятию. 

− Аспирант подчиняется правилам внутреннего распорядка университета, распоряжениям 
администрации и руководителя практики. В случае невыполнения требований, предъявля-
емых к аспиранту, он может быть отстранен от прохождения педагогической практики.  

− Аспирант, отстраненный от практики или работа которого на практике признана неудо-
влетворительной, считается не выполнившим учебный план. По решению руководителя 

педагогической практики ему может назначаться повторное ее прохождение.  
− В соответствии с программой практики аспирант обязан своевременно в течение уста-
новленного срока после завершения практики представить отчетную документацию. 

Педагогическая практика считается завершенной при условии выполнения аспирантом 
всех требований программы практики. 

 
ОТЧЕТНАЯ ДОКУМЕНТАЦИЯ ПО ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ ПРАКТИКЕ 

  

После отчета на кафедре о прохождении педагогической практики аспирант должен пред-
ставить отчетную документацию с визой научного руководителя: 

- индивидуальный план прохождения педагогической практики (Приложение ПП – ИП); 
- общий отчет о прохождении педагогической практики (Приложение ПП – ОА); 
- отзыв научного руководителя аспиранта (Приложение ПП – ОНР); 

По итогам представленной отчетной документации выставляется зачет с оценкой, кото-
рый учитывается при прохождении промежуточной аттестации. 

Если аспирант работает преподавателем Университета, его педагогическая деятельность 
может быть зачтена кафедрой в качестве педагогической практики, при условии представ-
ления в отдел аспирантуры следующих документов: 

- заявление аспиранта (ассистента, преподавателя вуза) (Приложение ПП – ЗА) 
- копию индивидуального плана преподавателя с указанием видов учебной и воспитатель-

ной работы, общей нагрузки; 
- отзыв научного руководителя аспиранта (Приложение ПП – ОНР); 
 

Матрица формируемых компетенций 

 

Компе-

тенция 

Содержание компетенции Реализация 

компетенции 

УК-1 способность к критическому анализу и оценке современных 
научных достижений, генерированию новых идей при реше-
нии исследовательских и практических задач, в том числе в 

междисциплинарных областях 

- 

УК-2 способность проектировать и осуществлять комплексные - 



Компе-

тенция 

Содержание компетенции Реализация 

компетенции 

 
 

исследования, в том числе междисциплинарные, на основе 
целостного системного научного мировоззрения с использо-

ванием знаний в области истории и философии науки  

УК-3 готовность участвовать в работе российских и международ-
ных исследовательских коллективов по решению научных и 
научно-образовательных задач 

- 

УК-4 готовность использовать современные методы и технологии 

научной коммуникации на государственном и иностранном 
языках  

- 

УК-5 способность следовать этическим нормам в профессиональ-

ной деятельности 

- 

УК-6 способность планировать и решать задачи собственного 
профессионального и личностного развития 

+ 

ОПК-1 способность и готовность к организации проведения фунда-

ментальных научных исследований в области биологии и 
медицины 

- 

ОПК-2 способность и готовность к проведению фундаментальных 

научных исследований в области биологии и медицины 

- 

ОПК-3 способность и готовность к анализу, обобщению и публич-
ному представлению результатов выполненных научных ис-
следований 

- 

ОПК-4 готовность к внедрению разработанных методов и методик, 

направленных на охрану здоровья граждан 

- 

ОПК-5 способность и готовность к использованию лабораторной и 
инструментальной базы для получения научных данных 

- 

ОПК-6 готовность к преподавательской деятельности по образова-

тельным программам высшего образования 

+ 

ПК-1 Способность и готовность к организации и проведению 
научных исследований в области судебной медицины 

- 

ПК-2 Способность и готовность к проведению научных исследо-

ваний в области судебной медицины 

- 

ПК-3 Способность и готовность к использованию лабораторной и 
инструментальной базы для получения научных данных в 

области судебной медицины 

- 

 
 
Форма контроля: 

По завершению педагогической практики сдается зачет с оценкой. 
Зачет проводится в форме докладов-отчетов на заседании профильной кафедры. 

 
 

Примерный перечень вопросов для подготовки к докладу-отчету на заседании про-

фильной кафедры по результатам прохождения педагогической практики. 

 

1. Управленческие и воспитательные функции преподавателя 
2. Структура дисциплины судебная медицина и нормы ее преподавания 
3. Методологическая подготовка практического занятия по судебной медицине 

4. Зачет как форма контроля и аттестации 
5. Подготовка, организация и проведение экзамена по судебной медицине 

6. Тактика опросной процедуры на зачете по судебной медицине 



7. Исторические традиции преподавания школы по судебной медицине в России  
8. Место судебной медицины в системе классического университетского образования 
9. Преподаватель и ученый как профессионал медицины 

10. Способы воздействия преподавателя на учащихся 
11. Профессиональные качества преподавателя 

12. Основные принципы практические направления управления коллективами учащихся 
13. Учет преподавателем типа мотивации учащихся 
14. Виды экзаменов и способы  их проведения  

15. Принципы оценивания и способы  установления объективной оценки 
16. Рейтинговая система контроля успеваемости по дисциплине судебная медицина  

  
 
Критерии оценки: 

оценка «отлично» выставляется обучающемуся, обнаружившему всестороннее, система-
тическое и глубокое знание теоретических аспектов, излагающему материал во взаимо-

связи с материалом исходных и смежных дисциплин, четко представляющему макро-, 
микроскопические изменения в пораженном органе, ориентирующегося в возможных 
осложнениях, исходах, клиническом значении патологического процесса (болезни), при-

чинах смерти; 
оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, обнаружившему полное знание теорети-

ческих аспектов с допущением единичных неточностей в деталях или неполно освети в-
шему вопрос без существенных недостатков, но с четким представлением о макро-, мик-
роскопических изменениях в пораженном органе, возможных осложнениях, исходах, при-

чинах смерти и клиническом значении патологического процесса (болезни); 
оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, обнаружившему знание ос-

новных теоретических аспектов по обозначенному вопросу, и допустившему погрешности 
при характеристике деталей, но обладающим необходимыми знаниями для их устранения 
в ходе дальнейшей профессиональной деятельности, давшему характеристику ведущих 

макро-, микроскопических изменений, осложнений, исходов патологического процесса 
(болезни) с упущением дополнительных характеристик; 

оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, обнаружившему пробелы 
в знаниях основных закономерностей развития патологического процесса или заболева-
ния, не обозначившему ведущих макро- и микроскопических проявлений патологического 

процесса (болезни), осложнений, исходов и причин смерти, который не сможет разрешить 
их в дальнейшем без дополнительной подготовки. 

 

Учебно-методическое обеспечение дисциплины 

Основная литература 

5. Лукацкий, М. А. Педагогическая наука: история и современность [Электронный 
ресурс]: учеб. пособие -М. : ГЭОТАР-МЕДИА, 2012. - 448 с. - Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420874.html 
6. Амиров, А.Ф. и др. Психология и педагогика [Текст]/: в 2-х ч. : практикум для 
студ. мед.вузов Ч. 2./ А.Ф. Амиров.  -. Изд-во ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России, 2013.- 

114 с 
7. Амиров, А.Ф. и др. Психология и педагогика [Электронный ресурс] : в 2-х ч. : 

практикум для студ. мед.вузов. Ч. 1 – Режим доступа: http://92.50.144.106/jirbis/ Уфа: Изд-
во ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России, 2013 - . Ч. 1. - 104 с. // Электронная учебная биб-
лиотека: полнотекстовая база данных / ГОУ ВПО Башкирский государственный медицин-

ский университет; авт.: А. Г. Хасанов, Н. Р. Кобзева, И. Ю. Гончарова. – Электрон.дан. – 
Уфа: БГМУ, 2009-2013. 

8. Амиров, А.Ф. и др. Психология и педагогика [Электронный ресурс] : в 2-х ч. : 
практикум для студ. мед. вузов.Ч. 2. - Режим доступа: http://92.50.144.106/jirbis/ Уфа: Изд-

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970420874.html
http://92.50.144.106/jirbis/
http://92.50.144.106/jirbis/


во ГБОУ ВПО БГМУ Минздрава России, 2013 - . Ч. 2. - 104 с. // Электронная учебная биб-
лиотека: полнотекстовая база данных / ГОУ ВПО Башкирский государственный медицин-
ский университет; авт.: А. Г. Хасанов, Н. Р. Кобзева, И. Ю. Гончарова. – Электрон.дан. – 

Уфа: БГМУ, 2009-2013. 
 

Дополнительная литература 

17. Гаязов, А.С. Образование как пространство формирования личности гражданина 
[Текст]/ А.Р. Гаязов. – М.: Владос, 2006. – 284 с. 

18. Дианкина, М.С. Профессионализм преподавателя высшей медицинской школы 
[Текст]/ М.С. Дианкина. – 2-е изд. – М., 2002. – 256 с. 

19. Кудрявая, Н.В. Педагогика в медицине: учебное пособие для вузов [Текст]/ Н.В. 
Кудрявая, Е.М. Уколова, Н.Б. Смирнова – М.: Академия, 2006. – 320 с. 
20. Краевский, В.В., Хуторской, А.В. Дидактика и методика: учебное пособие для сту-

дентов высших учебных заведений [Текст] / В.В. Краевский, А.В. Хуторской. – М.: Изда-
тельский центр «Академия», 2008. – 256 с. 

21. Мандель, Б.Р. Педагогическая психология, ответы на трудные вопросы [Текст] / Б.Р. 
Мандель. – М.: Феникс, 2007. – 382 с. 
22. Мелехова, Л.И. Организация самостоятельной работы студентов в медицинском ву-

зе: методические рекомендации для преподавателей [Текст] / Л.И. Мелехова, Н.Н. Росто-
ва. – Кемерово: КемГМА, 2010. – 23 с. 

23. Панина, Т.С. Современные способы активизации обучения: учебное пособие для 
студентов высших учебных заведений [Текст]/ Т.С. Панина, Л.Н. Вавилова; под ред. Т.С. 
Паниной. – М.: Издательский центр «Академия», 2006. – 176 с. 

24. Пидкасистый, П.И. Организация учебно-познавательной деятельности студентов 
[Текст]/ П.И. Пидкасистый. – 2-е издание, доп. и перераб. – М.: Пед. общество России, 

2005. – 144 с. 
25. Подласый, И.П. Педагогика [Текст]/ И.П. Подласый. – М.: Высшее образование, 
2008. – 540 с. 

26. Полат, Е.С. Новые педагогические и информационные технологии в системе образо-
вания: учеб. пособие [Текст] / Е.С. Полат, М.Ю. Бухаркина, М.В. Моисеева, А.Е. Петров. – 

М.: Издательский центр «Академия», 2006. – 400 с. 
27. Пряников, В.Г. история образования и педагогические мысли: учебник - справочник 
[Текст]/ В.Г. Пряникова, З.И. Равкин. – М.: Новая школа, 1994. – 96 с. 

28. Ситуационный анализ,  или Анатомия кейс-метода [Текст]/ Ю. Сурмин, А. Сидорен-
ко, В. Лобода – М.: Изд-во: Центр инноваций и развития, 2002. – 286 с. 

29. Сластенин, В.А. Педагогика [Текст]/ В.А. Сластенин, И.Ф. Исаев, Е.Н. Шияков. – 
М.: Академия, 2008. – 576 с. 
30. Смирнов, С.Д. Педагогика и психология высшего образования: от деятельности к 

личности; учебное пособие [Текст] /С.Д. Смирнов. – М.: Академия, 2005. – 400 с. 
31. Трегубова, Е.С. Самостоятельная работа студентов медицинского вуза: современные 

подходы к организации и контролю; учебное пособие [Текст]/ Е.С. Трегубова, О.Б. Дауто-
ва, Н.А. Петрова. – СПб.: СПбГМА, 2008. – 80 с. 
32. Шамова, Т.И. Управление образовательными системами; учебное пособие [Текст]/ 

Т.И. Шамова, Т.М. Давыденко, Г.Н. Шитапова; под. ред. Т.П. Шамовой. – М.: издатель-
ский центр «Академия», 2005. – 384 с. 



РАБОЧАЯ ПРОГРАММА ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ 

по специальности «СУДЕБНАЯ МЕДИЦИНА» 

 

Пояснительная записка 

Рабочая программа клинической практики «Судебная медицина» разработана в соответ-

ствии с требованиями Федерального государственного образовательного стандарта к 
структуре основной профессиональной образовательной программы высшего образования 
(аспирантура) по направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина, научной 

специальности 14.03.05 Судебная медицина. 
 

1. Цель и задачи практики: 

Целью практики является приобретение опыта в решении реальных 
профессиональных задач. 

 

Задачами практики являются: 

- закрепление теоретических знаний, полученных в процессе теоретического 
обучения; 
 

2. Место практики в структуре основной образовательной программы: 

Данный вид практики относится к разделу Б2.2 Блок 2 Практики, ОПОП ВО подготовки 

научно-педагогических кадров высшей квалификации в аспирантуре по направлению 
30.06.01 Фундаментальная медицина, научной специальности 14.03.05 Судебная медици-
на. 

3. Общая трудоемкость практики составляет: 

– 6 зачетных единиц; 

– 4 недели (5-6 семестры); 
– 216  академических часов. 
 

4. Контроль прохождения практики: 

По завершению клинической практики «Судебная медицина» проводится зачет с оценкой. 

 

КАРТА КОМПЕТЕНЦИЙ  

«ПРОИЗВОДСТВЕННАЯ (КЛИНИЧЕСКАЯ) ПРАКТИКА» 

 

Компетен-
ция 

Содержание компе-
тенции (или ее ча-

сти) 

Результаты обу-
чения 

Виды  
занятий 

Оценоч-
ные 

средства 

Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к кри-
тическому анализу 

и оценке современ-
ных научных до-

стижений, генери-
рованию новых 
идей при решении 

исследовательских 
и практических за-

дач, в том числе в 
междисциплинар-
ных областях 

Знать: совре-
менные достиже-

ния в области 
науки  и практи-

ки судебной  ме-
дицины; 
Уметь: анализи-

ровать получен-
ную в процессе 

исследования и 
имеющуюся в 
медицинских до-

кументах и мате-

Производствен-
ная (Клиниче-

ская) практика 

зачет с 
оценкой 

 



Компетен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее ча-
сти) 

Результаты обу-

чения 

Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

риалах дела ин-

формацию; 
Владеть: интер-

претацией ре-
зультатов мето-
дов лаборатор-

ных и клиниче-
ских исследова-

ний в медицине, 
владеть методами 
и методиками 

исследования 
применяемыми в 

судебной меди-
цине, сопостав-
лять и анализи-

ровать получен-
ные результаты. 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-2 способность и го-

товность к 
проведению при-

кладных научных 
исследований в об-
ласти биологии и 

медицины 

Знать: методы 

диагностики, 
диагностические 

возможности 
современных ме-
тодов 

лабораторного 
обследования; 

Уметь: прово-
дить 
профилактиче-

ские 
медицинские 

осмотры, 
диспансеризацию 
и осуществлять 

диспансерное 
наблюдение 

за здоровыми и 
хроническими 
больными; 

Владеть: интер-
претацией 

результатов ла-
бораторных, 
инструменталь-

ных 
методов 

диагностики. 

Производствен-

ная (Клиниче-
ская) практика 

зачет с 

оценкой 
 



Компетен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее ча-
сти) 

Результаты обу-

чения 

Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

ОПК-3 способность и го-

товность к анализу, 
обобщению и пуб-

личному представ-
лению результатов 
выполненных 

научных исследо-
ваний 

Знать: Морфоло-

гические 
признаки различ-

ных 
патологических 
процессов; 

Уметь: Выявлять 
морфологические 

патологические 
изменения 
в органах и тка-

нях 
при судебно-

медицинском 
исследовании 
трупа; формиро-

вать 
судебно-

медицинский 
диагноз, 
кодировать его в 

соответствии 
с МКБ; 

Владеть: Мето-
дикой 
оценки выявлен-

ных 
патологических 

изменений. 

Производствен-

ная (Клиниче-
ская) практика 

зачет с 

оценкой 
 

ОПК-4 готовность к внед-
рению разработан-
ных методов и ме-

тодик, направлен-
ных на охрану здо-

ровья граждан  

Знать: Морфоло-
гические призна-
ки различных па-

тологических 
процессов; 

Уметь: Выявлять 
морфологические 
патологические 

изменения 
в органах и тка-

нях при судебно-
медицинском 
исследовании 

трупа; формиро-
вать судебно-

медицинский ди-
агноз, кодировать 
его в соответ-

ствии 

Производствен-
ная (Клиниче-
ская) практика 

зачет с 
оценкой 
 



Компетен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее ча-
сти) 

Результаты обу-

чения 

Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

с МКБ; 

Владеть: Мето-
дикой оценки 

выявленных па-
тологических из-
менений. 

ОПК-5 способность и го-
товность к исполь-
зованию лабора-

торной и инстру-
ментальной базы 

для получения 
научных данных  

Знать:  методы 
лабораторных 
исследований и 

их возможности 
для экспертизы 

вещественных 
доказательств 
биологического 

происхождения; 
Уметь: - пра-

вильно брать ма-
териал на уста-
новление нали-

чия крови, слю-
ны, спермы, во-

лос; 
- правильно брать 
материал для ци-

тологические и 
генетические ис-
следования; 

Владеть: - мето-
дикой оценки ре-

зультатов лабо-
раторных данных 
при изучении 

вещественных 
доказательств 

биологического. 

Производствен-
ная (Клиниче-
ская) практика 

зачет с 
оценкой 
 

Профессиональные компетенции: 

ПК-1 Способность и го-
товность к органи-

зации и проведе-
нию научных ис-
следований в обла-

сти судебной меди-
цины 

Знать: законода-
тельство и подза-

конные акты ре-
гулирующие дея-
тельность врача 

судебно-
медицинского 

эксперта; 
Уметь: выявлять 
при исследова-

нии трупа мор-
фологические 

Производствен-
ная (Клиниче-

ская) практика 

зачет с 
оценкой 

 



Компетен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее ча-
сти) 

Результаты обу-

чения 

Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

признаки различ-

ных видов смер-
ти от заболева-

ний и результа-
тов воздействия 
внешних причин; 

Владеть: прин-
ципами сравни-

тельного анализа 
данных медицин-
ской документа-

ции и результа-
тов собственных 

исследований 
проведенных при 
судебно-

медицинской 
экспертизе 

. 

ПК-2 способность и го-
товность к прове-

дению научных ис-
следований в обла-
сти судебной меди-

цины 

Знать: методики 
и методы иссле-

дования приме-
няемые в судеб-
ной медицине и 

судебно-
медицинской 
практике; 

 Уметь: исполь-
зовать традици-

онные методы и 
методики приме-
няемые в судеб-

ной медицине 
для получения 

научных данных; 
Владеть: навы-
ком оценки и 

статистического 
анализа получен-

ных результатов 
с последующим 
формированием 

научно-
обоснованных 

выводов.  

Клиническая 
практика 

зачет с 
оценкой 

 

ПК-3 Способность и го-
товность к исполь-

зованию лабора-

Знать: методы 
лабораторных 

исследований 

  



Компетен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее ча-
сти) 

Результаты обу-

чения 

Виды  

занятий 

Оценоч-

ные 
средства 

торной и инстру-

ментальной базы 
для получения 

научных данных в 
области судебной 
медицины 

применяемые в 

судебно-
медицинской 

практике; 
Уметь: прово-
дить забор мате-

риала для прове-
дения лаборатор-

ных исследова-
ний; 
использовать по-

лученные резуль-
таты для получе-

ния научных 
данных; 
Владеть: основ-

ными методами 
лабораторных и 

инструменталь-
ных исследова-
ний применяе-

мых в судебной 
медицине.  

 

ПЛАН КЛИНИЧЕСКОЙ ПРАКТИКИ 

 

Виды профессиональной дея-

тельности 

Место проведе-

ния практики 

Формируемые 

компетенции 

Продолжитель-

ность 

недели часы 

Судебно-медицинское иссле-
дование трупов в случаях 
смерти от заболеваний:  сер-

дечно-сосудистой системы, 
центральной нервной системы, 

органов дыхания, органов пи-
щеварения, злокачественных 
новообразований, инфекцион-

ных заболеваний 

ГБУЗ Бюро су-
дебно-
медицинской 

экспертизы МЗ 
РБ 

 

УК-1 
ОПК-2, 3, 4, 5, 
ПК-1, 2,3 

1 54 

Судебно-медицинская экспер-
тиза трупов лиц, погибших при 

падении с большой высоты 

ГБУЗ Бюро су-
дебно-

медицинской 
экспертизы МЗ 

РБ 

УК-1 
ОПК-2, 3, 4, 5, 

ПК-1, 2,3 

1 54 

Экспертиза трупов в случае 
смерти в результате повешения 

ГБУЗ Бюро су-
дебно-
медицинской 

экспертизы МЗ 
РБ 

УК-1 
ОПК-2, 3, 4, 5, 
ПК-1, 2,3 

1 54 



Осуществление выездов на 

осмотр места обнаружения 
трупа 

ГБУЗ Бюро су-

дебно-
медицинской 
экспертизы МЗ 

РБ, отдел де-
журной службы 

 

УК-1 

ОПК-2, 3, 4, 5, 
ПК-1, 2,3 

1 54 

Итого: 4 216 

 

СОДЕРЖАНИЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 

5-й  семестр 

 
1. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших от воздействия тупых твер-

дых предметов с ограниченной поверхностью соударения. 
2. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших от воздействия тупых твер-

дых предметов с широкой площадью соударения. 
3. Методика описания повреждений, возникающих от воздействия тупых твердых 
предметов. 

4. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших в результате столкновения 
автомобиля с пешеходом. 

5. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших внутри салона автомобиля. 
6. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших от переезда колесами авто-
мобиля. 

7. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших при других видах автомо-
бильной травмы (выпадение из кузова автомобиля, комбинированные виды автотравмы). 

8. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших в случаях мотоциклетной 
травмы. 
 

6-й семестр 

 1. Методика изъятия биологического материала для лабораторных методов исследова-

ния при экспертизе трупов лиц, погибших в результате автотравмы. 
2. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших в результате железнодо-
рожной травмы. 

3. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших от травм на водном транс-
порте. 

4. Методика исследования трупов лиц, погибших при авиакатастрофах. 
5. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших при падении с большой вы-
соты. 

6. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших при падении с высоты соб-
ственного роста. 

7. Судебно-медицинская экспертиза трупов лиц, погибших от воздействия режущих 
предметов. 
 

Матрица формируемых компетенций 

Компе-
тенция 

Содержание компетенции Реализация 
компетенции 

УК-1 способность к критическому анализу и оценке современных 

научных достижений, генерированию новых идей при реше-
нии исследовательских и практических задач, в том числе в 
междисциплинарных областях 

+ 

УК-2 
 

способность проектировать и осуществлять комплексные 
исследования, в том числе междисциплинарные, на основе 

- 



Компе-

тенция 

Содержание компетенции Реализация 

компетенции 

 целостного системного научного мировоззрения с использо-
ванием знаний в области истории и философии науки  

УК-3 готовность участвовать в работе российских и международ-

ных исследовательских коллективов по решению научных и 
научно-образовательных задач 

- 

УК-4 готовность использовать современные методы и технологии 
научной коммуникации на государственном и иностранном 

языках  

- 

УК-5 способность следовать этическим нормам в профессиональ-
ной деятельности 

- 

УК-6 способность планировать и решать задачи собственного 

профессионального и личностного развития 

- 

ОПК-1 способность и готовность к организации проведения фунда-
ментальных научных исследований в области биологии и 

медицины 

- 

ОПК-2 способность и готовность к проведению фундаментальных 
научных исследований в области биологии и медицины  

+ 

ОПК-3 способность и готовность к анализу, обобщению и публич-

ному представлению результатов выполненных научных ис-
следований 

+ 

ОПК-4 готовность к внедрению разработанных методов и методик, 
направленных на охрану здоровья граждан 

+ 

ОПК-5 способность и готовность к использованию лабораторной и 

инструментальной базы для получения научных данных 

+ 

ОПК-6 готовность к преподавательской деятельности по образова-
тельным программам высшего образования 

- 

ПК-1 Способность и готовность к организации и проведению 

научных исследований в области судебной медицины 

+ 

ПК-2 Способность и готовность к проведению научных исследо-
ваний в области судебной медицины 

+ 

ПК-3 Способность и готовность к использованию лабораторной и 

инструментальной базы для получения научных данных в 
области судебной медицины 

+ 

 

ФОНД ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ ПО ДИСЦИПЛИНЕ КЛИНИЧЕСКАЯ ПРАКТИКА 
 

Форма контроля: 

По завершению производственной практики сдается зачет с оценкой. 
Зачет проводится в форме докладов-отчетов на заседании профильной кафедры. 

 
Примерный перечень вопросов для подготовки к докладу-отчету на заседании про-

фильной кафедры по результатам прохождения производственной практики. 

 
1. Исторические условия возникновения и формирования судебно-медицинской науки. 

Зависимость прогресса судебно-медицинской науки и практики от общего развития меди-
цины, биологии, физики, химии, права. Криминологические теории в оценке преступле-
ния и личности преступника, их критический анализ, проникновение в судебно -

медицинскую науку и практику. 
2. Прогрессивные деятели и научно-практические достижения российской судебной ме-

дицины. 



3. Основные направления научных исследований в современной судебной медицине.  
4. Система подготовки кадров (научных, педагогических, экспертных) в России. Взаимо-
связь научных исследований в области судебной медицины и  экспертной практики. Ис-

точники информации: периодические издания, диссертации, сборники, руководства, учеб-
ники, монографии. Значение съездов, пленумов и совещаний судебных медиков в разв и-

тии судебной медицины. 
5. Основы уголовного и гражданского права и процесса в РФ. Роль и место судебно-
медицинской экспертизы в уголовном и гражданском процессе. Права, обязанности и от-

ветственность эксперта. 
6. Процессуальные нормы организации производства судебно-медицинской экспертизы. 

Виды экспертизы: первичная, дополнительная, повторная. Единоличная, комиссионная и 
комплексная экспертиза. 
7. Содержание заключения эксперта. Требования, предъявляемые к его составлению. Тре-

бования логики к формулировке выводов и их доказательству. Наиболее распространен-
ные логические ошибки, допускаемые в экспертной практике. 

8. Структура судебно-медицинской службы в РФ. Подразделения Бюро судебно-
медицинской экспертизы. 
9. Учение о смерти и трупных изменениях. Констатация факта смерти. Методы его уста-

новления. Типы умирания. Морфологические признаки быстрой и атональной смерти. Пе-
реживаемость органов и тканей трупа, ее значение для трансплантологии. Порядок взятия 

органов и тканей трупа для трансплантации. 
10. Ранние и поздние изменения трупа, их экспертное значение. Методы установления 
давности наступления смерти. Судебно-медицинская диагностика причины смерти, вари-

анта танатогенеза и темпа умирания. 
11. Общие принципы осмотра трупа на месте его обнаружения (происшествия) и при от-

дельных видах насильственной и ненасильственной смерти. Участие эксперта и его функ-
ции при осмотре трупа на месте его обнаружения (происшествия). Объекты, направляе-
мые для исследования в судебно-медицинские лаборатории. 

12. Причины смерти в соответствии с требованиями Международной классификации бо-
лезней, травм и причин смерти. Составление медицинского свидетельства о смерти (в том 

числе о перинатальной смерти). 
13. Непосредственные причины смерти при различных внешних воздействиях. Установ-
ление причинно-следственной связи между повреждением и смертью. Конкурирующие 

причины смерти. 
14. Способность к самостоятельным действиям тяжело и смертельно раненых. 

15. Дифференциальная диагностика причин смерти при механических повреждениях. Су-
дебно-медицинская оценка терминальных состояний при установлении причины смерти. 
Значение стресса, шока, коллапса и других состояний в диагностике причины смерти.  

16. Понятие о травме и травматизме. Виды травматизма. Судебно-медицинская классифи-
кация механических повреждений. Понятия: предмет, оружие, орудие. 

17. Повреждения, причиняемые твердыми тупыми предметами (орудиями). Особенности 
осмотра места происшествия. Механизм, условия образования и морфология поврежде-
ний, отображение свойств повреждающего предмета в месте контактного взаимодействия. 

Возможности установления общих признаков предмета (орудия), причинившего травму 
по особенностям повреждения. Лабораторные методы исследования. 

18. Повреждения острыми орудиями (оружием, предметами). Классификация острых 
предметов (орудий). Особенности осмотра места происшествия. Механизм, условия обра-
зования и морфология повреждений, причиняемых острыми орудиями. Отображение 

свойств орудия в повреждении. Возможности идентификации острого орудия по особен-
ностям повреждения. 



19. Повреждения режущими орудиями. Механизм, условия образования и морфология ре-
заных повреждений. Отображение свойств орудия в повреждении. Возможности иденти-
фикации остро-режущего орудия по особенностям повреждения. 

20. Повреждения рубящими орудиями. Механизм, условия образования и морфология 
рубленных повреждений. Отображение свойств орудия в морфологии повреждения. Воз-

можность идентификации рубящего орудия по особенностям повреждения. 
21. Повреждения колющими орудиями. Механизм, условия образования и морфология 
колотых повреждений. Отображение свойств орудия в морфологии повреждения. Воз-

можность идентификации колющего орудия по особенностям повреждения. Лаборатор-
ные методы исследования. 

22. Повреждения колюще-режущими орудиями. Механизм, условия образования и мор-
фология образования колото-резаных повреждений. Отображение свойств орудия в по-
вреждении. Возможности идентификации колюще-режущего орудия, по особенностям 

повреждения. Лабораторные методы, применяемые при исследовании повреждений ост-
рыми орудиями. 

23. Огнестрельные повреждения. Классификация огнестрельного оружия. Боеприпасы. 
Характеристика выстрела и его компонентов. Классификация повреждающих факторов 
выстрела. Холостые выстрелы. Рикошет. Особенности осмотра места происшествия. 

24. Механизм возникновения огнестрельного повреждения. Установление входной и вы-
ходной огнестрельных ран. Признаки выстрела в упор, с близкого и неблизкого расстоя-

ний. Установление направления раневого канала. Виды раневых каналов. Установление 
вида и конкретного экземпляра огнестрельного оружия. Установление последовательно-
сти огнестрельных ранений. 

25. Особенности повреждений при выстрелах из строительно-монтажного пистолета, де-
фектного и самодельного оружия. Повреждение пулями специального назначения. По-

вреждения из охотничьего ружья. Повреждения дробью, картечью и пулями. Особенности 
повреждений из охотничьего оружия при выстрелах с различных расстояний. Особенно-
сти повреждений из обрезов охотничьих ружей. 

26. Лабораторные методы исследования при экспертизе огнестрельных повреждений.  
27. Повреждения от взрыва. Зоны взрыва. Особенности осмотра места происшествия. 

Особенности повреждений в зависимости от расстояния и вида взрывного вещества.  
28. Повреждения от автомобильного транспорта. Виды автомобильной травмы. Механизм 
и морфология повреждений при различных видах автомобильной травмы. Особенности 

осмотра места происшествия. Методика проведения судебно-медицинской экспертизы по-
терпевших (пешехода, пассажира, водителя) и трупов в случаях автомобильной травмы. 

Экспертные критерии установления механизма травмы по особенностям причиненных по-
вреждений. Вопросы, разрешаемые судебно-медицинской экспертизой, лабораторные ме-
тоды исследования. 

29. Повреждения от рельсового транспорта. Виды рельсовой травмы. Механизм и морфо-
логия повреждений при различных видах рельсовой травмы. Особенности осмотра места 

происшествия. Методика проведения судебно-медицинской экспертизы потерпевших 
(пешехода, пассажира, водителя) и трупов в случаях рельсовой травмы. Экспертные кри-
терии установления механизма травмы по особенностям причиненных повреждений. Во-

просы, разрешаемые судебно-медицинской экспертизой. Лабораторные методы исследо-
вания. 

30. Повреждения при авиационных происшествиях. Особенности осмотра места происше-
ствия. Особенности механо- и морфогенеза повреждений, вызванных механическими, 
термическими и токсическими воздействиями. Вопросы, разрешаемые судебно-

медицинской экспертизой. Лабораторные методы, применяемые при судебно-
медицинской экспертизе авиационной травмы. 

31. Повреждения мотоциклетным транспортом. Виды мотоциклетной травмы. Механо- и 
морфогенез повреждений. Особенности осмотра места происшествия. Методика проведе-



ния судебно-медицинской экспертизы (потерпевших и трупов в случаях мотоциклетной). 
Экспертные критерии установления механизма травмы по особенностям причиненных по-
вреждений. Вопросы, разрешаемые судебно-медицинской экспертизой. Лабораторные ме-

тоды исследования. 
32. Повреждения при падении с высоты и падении из положения стоя. Виды падения с вы-

соты. Условия и механизм возникновения повреждений, их характер и локализация. Диф-
ференциальная диагностика повреждений от падения с высоты и автомобильной травмы. 
Особенности осмотра места происшествия. 

33. Клиническая и судебно-медицинская классификация гипоксии. Определение асфик-
сии. Клиническая картина асфиксии. Постасфиктические расстройства. Доказательства 

наступления смерти от асфиксии. Особенности осмотра места происшествия. 
34. Странгуляционная асфиксия. Варианты танатогенеза при сдавлении шеи. Повешение. 
Удавление петлей. Удавление руками. Особенности осмотра места происшествия. Экс-

пертное установление конкретных видов странгуляционной асфиксии. Доказательство ее 
прижизненности. 

35. Обтурационная асфиксия. Экспертное доказательство закрытия дыхательных отвер-
стий и дыхательных путей инородными телами, асптрации рвотных масс. 
36. Утопление. Виды утопления. Экспертные доказательства утопления. Смерть в воде, ее 

основные причины и диагностика. Экспертная оценка повреждений на трупах, извлечен-
ных из воды. Установление давности пребывания трупа в воде. Лабораторные методы ди-

агностики утопления и смерти в воде. 
37. Компрессионная асфиксия. Экспертные доказательства наступления смерти при ком-
прессии груди и живота. Особенности осмотра места происшествия. 

38. Асфиксия от недостатка кислорода в воздухе. 
39. Механизм и последствия воздействия на организм человека пониженного и повышен-

ного атмосферного давления. Значение условий этого воздействия. Судебно-медицинская 
экспертиза. 
40. Воздействие на организм человека лучистой энергии. Экспертное значение условий и 

доказательство этого воздействия. 
 

 

Критерии оценки: 

 

оценка «отлично» выставляется обучающемуся, обнаружившему всестороннее, система-
тическое и глубокое знание теоретических аспектов, излагающему материал во взаимо-

связи с материалом исходных и смежных дисциплин, четко представляющему макро-, 
микроскопические изменения в пораженном органе, ориентирующегося в возможных 
осложнениях, исходах, клиническом значении патологического процесса (болезни), при-

чинах смерти; 
оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, обнаружившему полное знание теорети-

ческих аспектов с допущением единичных неточностей в деталях или неполно осветив-
шему вопрос без существенных недостатков, но с четким представлением о макро-, мик-
роскопических изменениях в пораженном органе, возможных осложнениях, исходах, при-

чинах смерти и клиническом значении патологического процесса (болезни); 
оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, обнаружившему знание ос-

новных теоретических аспектов по обозначенному вопросу, и допустившему погрешности 
при характеристике деталей, но обладающим необходимыми знаниями для их устранения 
в ходе дальнейшей профессиональной деятельности, давшему характеристику ведущих 

макро-, микроскопических изменений, осложнений, исходов патологического процесса 
(болезни) с упущением дополнительных характеристик; 

оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, обнаружившему пробелы 
в знаниях основных закономерностей развития патологического процесса или заболева-



ния, не обозначившему ведущих макро- и микроскопических проявлений патологического 
процесса (болезни), осложнений, исходов и причин смерти, который не сможет разрешить 
их в дальнейшем без дополнительной подготовки. 
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ПРОГРАММА 

НАУЧНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ (НИ) 

 

Пояснительная записка 

Методические указания по выполнению научных исследований разработаны в соответ-

ствии с требованиями Федерального государственного образовательного стандарта к 
структуре основной профессиональной образовательной программы высшего образования 
(аспирантура) по направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина, научной 

специальности 14.03.05 Судебная медицина. 
 

1. Цель и задачи НИ: 

Целью НИ является решение актуальной задачи в области судебно-медицинской экспер-
тизы для совершенствования диагностики давности наступления смерти. 

 

Задачами НИ является: 

- анализ данных литературы и современной практики по определению давности наступле-
ния смерти; 
- постановка актуальной научной проблемы, формулирование целей и задач научного ис-

следования, разработка протокола исследования; 
- освоение специальных инструментальных методов исследования; 

- внедрение полученных результатов в практическую деятельность. 
- анализ полученных данных, формулировка выводов, практических рекомендаций; 
- подготовка научных публикаций, практических рекомендаций, патентов. 

 
 

 

2. Место НИ в структуре основной образовательной программы: 

Научные исследования относятся к разделу Б3.1 Блок 3 Научные исследования ОПОП ВО 

подготовки научно-педагогических кадров высшей квалификации в аспирантуре по 
направлению 30.06.01 Фундаментальная медицина, научной специальности 14.03.05 Су-

дебная медицина. 
. 
 

3. Общая трудоемкость НИ составляет: 

– 129 зачетных единиц; 

– 86 недель; 
– 4644 академических часа. 
 

4. Контроль НИР: 

По завершению научных исследований проводится представление научно-

квалификационной работы (НКР). 
 



 

КАРТА ФОРМИРУЕМЫХ КОМПЕТЕНЦИЙ 

Ком-

петен-

тен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее части) 

Перечень компонентов Формы 

оценоч-

ных 

средств 

Универсальные компетенции: 

УК-1 способность к критиче-

скому анализу и оценке 
современных научных 

достижений, генериро-
ванию новых идей при 
решении исследова-

тельских и практиче-
ских задач, в том числе 

в междисциплинарных 
областях 

знать: 

- факторы и условия формирования и 
осмысления научных проблем, способы 

их интерпретации и решения; 
- основные теоретико-методологические 
проблемы области изучения судебной ме-

дицины, пути их решения; 
- основные научные проблемы (содержа-

тельные и формальные, познавательные, 
методологические, аксиологические), спо-
собы их решения и перспективы развития; 

уметь: 
- пользоваться общенаучными и частными 

научными методами познания для реше-
ния научных проблем; 
- самостоятельно формулировать научные 

проблемы, выдвигать гипотезы для их 
решения и анализировать их; 

владеть: 
- методиками научного исследования, 
включая методы экспертизы трупов, а 

также систематизации и обработки ин-
формации; 

Представ-

ление НКР 

УК-2 

 
 

способность проекти-

ровать и осуществлять 
комплексные исследо-
вания, в том числе 

междисциплинарные, 
на основе целостного 

системного научного 
мировоззрения с ис-
пользованием знаний в 

области истории и фи-
лософии науки 

знать: 

- основную проблематику судебной меди-
цины; 
- основные теоретико-методологические 

проблемы в 
области судебной медицины, пути их ре-

шения; 
- основные научные проблемы (содержа-
тельные и формальные, познавательные, 

методологические, аксиологические), спо-
собы их решения и перспективы развития; 

- эволюцию научного знания, условия и 
факторы смены научных парадигм. 

 

Представ-
ление НКР 

УК-3 готовность участвовать 
в работе российских и 

международных иссле-
довательских коллек-

тивов по решению 
научных и научно-
образовательных задач 

знать: 

- принципы ведения дискуссий в условиях 

плюрализма мнений; 
- принципы проведения научных исследо-

ваний, медицины основанной на доказа-
тельствах. 
уметь: 

- планировать научное исследование, 
формулировать цели, задачи исследова-

 
Представ-

ление НКР 



Ком-

петен-

тен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее части) 

Перечень компонентов Формы 

оценоч-

ных 

средств 

ния; 
- обмениваться информацией и професси-
ональными знаниями в устной и письмен-

ной форме; 
владеть: 

- методами проведения и оценки резуль-
татов современных контролируемых ис-
следований в области судебной медици-

ны; 

УК-4 готовность использо-
вать современные ме-

тоды и технологии 
научной коммуникации 
на государственном и 

иностранном языках  

знать: 

- основную терминологию судебной ме-

дицины - основы и принципы проведения 
современных  исследований. 
уметь: 

- вести дискуссию по тематике научного 
исследования; 

- представлять результаты собственных 
исследований в письменной, устой форме; 
- обмениваться информацией и професси-

ональными знаниями в устной и письмен-
ной форме; 

владеть: 

- навыками корректной презентации ре-
зультатов собственного научного иссле-

дования на государственном и иностран-
ном языке в письменной и устной форме; 

 
Представ-

ление НКР 

УК-5 способность следовать 

этическим нормам в 
профессиональной дея-
тельности 

Знать: основные положения, регулирую-

щие этические аспекты медицинской дея-
тельности (Хельсинская декларация) 
уметь: 

- использовать знания этических норм при 
оценке последствий своей профессио-

нальной деятельности, при разработке и 
осуществлении медицинских исследова-
ний 

владеть: 

- культурой мышления; 

 

Представ-
ление НКР 

 

УК-6 

способность планиро-

вать и решать задачи 
собственного профес-
сионального и лич-

ностного развития 

знать: 

- фундаментальные основы, основные до-
стижения, современные проблемы и тен-
денции развития соответствующей пред-

метной и научной области, её взаимосвязи 
с другими науками; 

уметь: 

- использовать электронно-библиотечные 
системы и информационно-

образовательные ресурсы; 
- организовывать личное информационное 

 

Представ-
ление НКР 



Ком-

петен-

тен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее части) 

Перечень компонентов Формы 

оценоч-

ных 

средств 

пространство; 
владеть: 

- основами научно-методической работы в 

высшей школе, навыками самостоятель-
ной методической разработки профессио-

нально-ориентированного материала 
(трансформация, структурирование и пси-
хологические грамотное преобразование 

научного знания в учебный материал и 
его моделирование); 

Общепрофессиональные компетенции: 

ОПК-

1 

способность и готов-

ность к организации 
проведения фундамен-
тальных научных ис-

следований в области 
биологии и медицины  

Знать: правила организации, планирова-

ния и проведения научных исследований в 
области медицинских наук 
владеть: 

- навыками организации и проведения 
самостоятельных научных исследований; 

уметь: 
- анализировать состояние актуальной 
проблемы исследования, делать критиче-

ский анализ данных, ставить цели, задачи 
исследования 

 

Представ-
ление НКР 

ОПК-

2 

способность и готов-

ность к проведению 
фундаментальных 
научных исследований 

в области биологии и 
медицины  

знать: 

- методологические принципы построения 
теорий в области судебной медицины; 
уметь: 

- применять знания о современных мето-
дах исследования; 

- проводить научные эксперименты, кли-
нические исследования, оценивать ре-
зультаты исследований; 

- ставить цели, задачи и выбирать методы 
исследования, интерпретировать и пред-

ставлять результаты научных исследова-
ний; 
- анализировать информацию; 

владеть: 

- навыками обобщения, анализа, система-

тизации и критической оценки результа-
тов, полученных отечественными и зару-
бежными исследователями; 

 

Представ-
ление НКР 

ОПК-
3 

способность и готов-
ность к организации 
проведения фундамен-

тальных научных ис-
следований в области 

биологии и медицины  

уметь: 

- ставить цели, задачи и выбирать методы 
исследования, интерпретировать и пред-

ставлять результаты научных исследова-
ний, делать выводы; 

- публично выступать и вести диалог, 
дискуссию, полемику; 

 
Представ-
ление НКР 



Ком-

петен-

тен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее части) 

Перечень компонентов Формы 

оценоч-

ных 

средств 

- логично мыслить, формировать и отста-
ивать свою точку зрения; 
владеть: 

- методами определения давности наступ-
ления смерти; 

ОПК-

4 

готовность к внедре-

нию разработанных 
методов и методик, 
направленных на охра-

ну здоровья граждан 

Знать 

-основные принципы организации судеб-
но-медицинской службы; 
Уметь 

-подготовить научно-обоснованные реко-
мендации по диагностике давности 

наступления смерти; 

 

Представ-
ление НКР 

ОПК-
5 

способность и готов-
ность к использованию 
лабораторной и ин-

струментальной базы 
для получения научных 

данных 

Знать: 

- современные методы при экспертизе 
потерпевших, обвиняемых и других жи-

вых лиц; 
Уметь: 

- сформулировать научно-обоснованную 
теорию в судебной медицине; 
Владеть 

-методами лабораторного исследования в 
области судебной медицины; 

 
Представ-
ление НКР 

Профессиональные компетенции: 

ПК-1 Способность и готов-

ность к организации и 
проведению научных 
исследований в обла-

сти судебной медици-
ны 

Знать: Значение влияния внешних факто-

ров, вредных привычек, образа жизни на 
различные виды смерти от заболеваний; 
Уметь: выявлять при исследовании трупа 

морфологические признаки различных 
видов смерти от заболеваний и результа-

тов вредного влияния факторов внешней 
среды на эти признаки.; 
Владеть: принципами сравнительного 

анализа 
данных медицинской документации 

умершего и данных обнаруженных при 
исследовании трупа. 

 

Представ-
ление НКР 

ПК-2 Способность и готов-

ность к проведению 
научных исследований 
в области судебной 

медицины 

Знать: Морфологические 

признаки различных 
патологических 
процессов; 

Уметь: Выявлять морфологические пато-
логические изменения в органах и тканях 

при судебно-медицинском исследовании 
трупа; формировать 
судебно-медицинский 

диагноз, кодировать его в соответствии с 
МКБ; 

Владеть: Методикой оценки выявленных 

 

Представ-
ление НКР 



Ком-

петен-

тен-

ция 

Содержание компе-

тенции (или ее части) 

Перечень компонентов Формы 

оценоч-

ных 

средств 

патологических изменений. 

ПК-3 Способность и готов-
ность к использованию 

лабораторной и ин-
струментальной базы 

для получения научных 
данных в области су-
дебной медицины 

Знать: какие лабораторные методы ис-
следования широко применяются в судеб-

ной медицине, возможности использова-
ния их для диагностики патологических 

состояний 
Уметь: использовать методы лаборатор-
ной диагностики которые применяются 

для проведения научных исследований 
Владеть: навыками применения лабора-

торных методов исследования при прове-
дении научных исследований. 

 
Представ-

ление НКР 

 

 

ПЛАН НАУЧНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ 

 

 

Разделы (этапы) НИ Формируемые 

компетенции 

Продолжительность 

недели часы 

1-й и 2-ой семестры 

Определение тематики исследований. Сбор и 
реферирование научной литературы, позволя-

ющей определить цели и задач выполнения 
НИ. Утверждение темы научно-
квалификационной работы 

УК-1, 2, 3, 4, 5, 6 
ОПК-1, 2, 3, 4, 5 

ПК-1, 2, 3 

24 1296 

3-й и 4-й семестры 

Выбор и практическое освоение методов ис-
следований по теме НИР. Выполнение экспе-
риментальной части НИР. Оформление пер-

вичной документации 

УК-1, 2, 3, 4, 5, 6 
ОПК-1, 2, 3, 4, 5 
ПК-1, 2, 3 

30 1620 

5-й и 6-й семестры 

Статистическая обработка и анализ экспери-
ментальных данных по итогам НИ. Написание 

научно-квалификационной работы 

УК-1, 2, 3, 4, 5, 6 
ОПК-1, 2, 3, 4, 5 

ПК-1, 2, 3  

32 1728 

Итого: 86 4644 

 

 

СОДЕРЖАНИЕ НАУЧНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ 

 

1. Определение тематики исследований. Сбор и реферирование научной литературы, 

позволяющей определить цели и задач выполнения НИ. Утверждение темы научно-

квалификационной работы. 

На данном этапе выполнения НИ аспирант совместно с научным руководителем изучает и 
реферирует литературу (зарубежные и отечественные источники) по тематике научно-
квалификационной работы. Формулируются цели, задачи, перспективы исследования. 

Определяются актуальность и научная новизна работы. Совместно с научным руководи-
телем проводится работа по формулированию темы НИ и определению структуры работы. 

Итогом является написание первой главы научно-квалификационной работы. 



2. Выбор и практическое освоение методов исследований по теме НИ. Выполнение 

экспериментальной части НИ. Оформление первичной документации. 

На данном этапе выполнения НИ разрабатывается схема эксперимента с подбором опти-

мальных методов исследования, определяемых тематикой исследования и материально-
техническим обеспечением клинической базы. На данном этапе выполнения НИ аспирант 

под руководством научного руководителя и в соответствии с поставленными задачами ис-
следования выполняет экспериментальную часть работы, осуществляет сбор и подготовку 
научных материалов, квалифицированную постановку экспериментов, проведение клини-

ческих, лабораторных и пр. исследований. Оформляется вторая глава НКР. 
3. Статистическая обработка и анализ экспериментальных данных по итогам НИ. 

Написание научно-квалификационной работы. 

На данном этапе выполнения НИ аспирант под руководством научного руководителя 
осуществляет обобщение и систематизацию результатов проведенных исследований, ис-

пользуя современную вычислительную технику, выполняет математическую (статистиче-
скую) обработку полученных данных, формулирует заключение и выводы по результатам 

наблюдений и исследований. Завершает написание научно-квалификационной работы. 
 

МЕТОДИЧЕСКИЕ УКАЗАНИЯ 

 

Исследовательскую работу выполняют в определенной последовательности. Про-

цесс выполнения состоит из следующих этапов: 
1) формулирование темы; 
2) формулирование цели и задач исследования; 

3) обзор современного состояния изучаемой проблемы по данным актуальной научной 
литературы; 

4) проведение собственного клинического исследования; 
5) анализ и оформление результатов научных исследований; 
6) оформление результатов исследования в виде научно-квалификационной работы (дис-

сертации), подготовка публикаций (статей, тезисов), патентов, практических рекоменда-
ций. 

На этапе формулирования темы обычно выполняются: 
– общее ознакомление с темой, по которой следует выполнить исследование; 
– предварительное ознакомление с литературой и классификация важнейших направле-

ний; 
– формулирование или уточнение темы исследования; 

– определение объекта и предмета исследования; 
– составление краткого (предварительного) плана исследований; 
– формулировка идеи (гипотезы), обеспечивающей достижение ожидаемых результатов; 

– предварительная оценка ожидаемых результатов. 
Этап заканчивается утверждением темы исследования на ученом совете. Аспирант гото-

вит для ученого совета аннотацию темы НИР, в которой отражаются актуальность про-
блемы, цели, задачи исследования, материал и методы исследования, протокол исследова-
ния, ожидаемые результаты и практическая значимость работы. Аспирант совместно с 

научным руководителем определяют годовые этапы выполнения работы, составляют ин-
дивидуальный план. Перед представлением ученому совету тема НИ обсуждается на засе-

дании кафедры и/или проблемной комиссии по специальности. 
На этапе формулирования цели и задач исследования выполняются: 
– изучение отечественной и зарубежной научно-технической литературы по теме; 

– анализ, сопоставление, критика прорабатываемой информации; 
– обобщение, составление собственного суждения по проработанным вопросам; 

– формулирование цели и задач исследования. 



Каждое научное исследование после выбора темы начинают с тщательного изучения ак-
туальной научной информации. Цель этого изучения – всестороннее освещение состояния 
вопроса по теме, уточнение ее (если это необходимо), обоснование цели и задач научного 

исследования. 
Обзор современного состояния изучаемой проблемы по данным актуальной научной ли-

тературы необходимо провести: 
– изучение этиологических, патогенетических, клинико-инструментальных аспектов забо-
леваний в соответствии с тематикой исследования; 

– систематизацию имеющихся диагностических и лечебных подходов в изучаемой обла-
сти; 

– анализ имеющихся в изучаемой области практических проблем;  
– уточнение гипотезы, целей, задач исследования. 
Обзор литературы (теоретическая часть исследования предполагает работу с актуальной 

научной литературой, медицинскими периодическими изданиями по тематике, специали-
зированными Интернет-ресурсами. Обзор литературы должен включать большинство ис-

точников давностью не более 5 лет, и содержать данные как отечественных, так и ино-
странных исследований. 
На этапе клинических исследований обычно выполняется: 

– выбор и обоснование дизайна исследования, объёма выборки, методов исследования – 
разработка критериев включения и исключения из исследования;  

– обоснование способов и выбор средств клинико-инструментального исследования и ста-
тистического анализа; 
– набор больных согласно выбранным критериям и протоколу исследования; 

– проведение диагностических и лечебных мероприятий согласно протоколу исследова-
ния. 

На этапе анализа и оформления научных исследований необходимо провести: 
– общий анализ выполненных клинических исследований; 
– сопоставление результатов исследования с имеющимися данными литературы, работами 

других авторов, реальной клинической практикой; 
– формулирование научных выводов и практических рекомендаций; 

– составление НКР, написание статей, тезисов, практических рекомендаций, заявок на по-
лучение патентов, за время обучения аспирант должен подготовить не менее 3 публика-
ций в рецензируемых изданиях, входящих в список журналов ВАК для кандидатских дис-

сертаций; 
– составление доклада для представления НКР. 

 



ПРОГРАММА ГОСУДАРСТВЕННОЙ ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ  

по направлению подготовки 30.06.01 Фундаментальная медицина по специальности 
(направленности) 14.03.05 – «Судебная медицина» 

 

Пояснительная записка 

Государственная итоговая аттестация, завершающая освоение имеющих государственную 
аккредитацию основных образовательных программ подготовки научно-педагогических 
кадров в аспирантуре, является итоговой аттестацией обучающихся в аспирантуре по про-

граммам подготовки научно-педагогических кадров. 
Государственная итоговая аттестация проводится государственными экзаменационными 

комиссиями в целях определения соответствия результатов освоения обучающимися ос-
новных образовательных программ подготовки научно - педагогических кадров соответ-
ствующим требованиям федерального государственного образовательного стандарта. 

К государственной итоговой аттестации допускаются обучающиеся, в полном объеме вы-
полнившие учебный план или индивидуальный учебный план по соответствующим обра-

зовательным программам. 
 

2. Место «Государственной итоговой аттестации» в структуре основной образова-

тельной программы: 

Государственная итоговая аттестация  относится к разделу Б4 « Государственная итоговая 

аттестация»  ОПОП ВО подготовки научно-педагогических кадров высшей квалификации 
в аспирантуре по направлению 30.06.01 Фундаментальная медицина, научной специаль-
ности 14.03.05 Судебно-медицинская экспертиза. 

Блок 4 «Государственная итоговая аттестация» является  базовым и завершается 
присвоением квалификации «Исследователь. Преподаватель Исследователь»  имеет тру-

доемкость 9 зачетных единиц (324 часа). 
«Государственная итоговая аттестация» включает:  
Б4.Г – Подготовка к сдаче  и сдача государственного экзамена в объеме 3 ЗЕТ (108 часов);  

Б4.Д  -  Представление  научного доклада об основных результатах подготовленной науч-
но-квалификационной работы по теме диссертационного исследования в объеме 6 ЗЕТ 

(216 часов). 
Лицам, успешно прошедшим государственную итоговую аттестацию по программе подго-
товки научно-педагогических кадров в аспирантуре выдается соответственно диплом об 

окончании аспирантуры. 
 

2. Компетентностная характеристика выпускника аспирантуры  по направлению 
30.06.01 Фундаментальная медицина, научной специальности 14.03.05 Судебная медици-
на. 

 Государственная итоговая аттестация призвана определить степень развития следующих 
компетенций выпускников аспирантуры: УК-1, УК-2, УК-3, УК-4, УК-5, УК-6; ОПК-1, 

ОПК-2, ОПК-3; ОПК-4, ОПК-5, ОПК-6; ПК-1, ПК-2, ПК-3. 
 

 

ТРЕБОВАНИЯ К ПРЕДСТАВЛЕНИЮ НАУЧНОГО ДОКЛАДА,  

ВЫПОЛНЕННОГО НА ОСНОВЕ РЕЗУЛЬТАТОВ  

НАУЧНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ 

 

Представление НКР проводится в установленное расписанием время на заседании экзаме-

национной комиссии и выпускающей кафедры. На представлении ВРК присутствуют чле-
ны экзаменационной комиссии по специальности «внутренние болезни». На защиту при-

глашаются руководитель и рецензент НКР, а также преподаватели выпускающих кафедр и 
аспиранты. 



 
На представление НКР выносятся результаты научных исследований. Материалы, пред-
ставляемые государственной экзаменационной комиссии, содержат: 

– текст НКР (диссертации); 
– автореферат (объем 24 стр. формата А5), оформленный в соответствии с ГОСТ ; 

– отзыв научного руководителя; 
– рецензии (2); 
– доклад (с обязательной презентацией); 

– оттиски научных статей выпускника, опубликованные в научных журналах и сборниках.  
 

Представление начинается с доклада аспиранта по теме НКР. На доклад отводится не бо-
лее 20 минут. После завершения доклада члены комиссии задают аспиранту вопросы как 
непосредственно связанные с темой НКР, так и близко к ней относящиеся. При ответах на 

вопросы аспирант имеет право пользоваться своей работой. 
В процессе представления НКР члены государственной экзаменационной комиссии долж-

ны быть ознакомлены с отзывом руководителя НКР и рецензиями. 
По завершении представлений НКР, вынесенных на данный день, государственная экза-
менационная комиссия на закрытом заседании обсуждает результаты защиты каждого ас-

пиранта и выставляет каждому аспиранту согласованную итоговую оценку. В случае рас-
хождения мнения членов государственной экзаменационной комиссии по итоговой оценке 

решение комиссии принимается простым большинством голосов. При равном числе голо-
сов председатель комиссии (в случае отсутствия председателя – его заместитель) обладает 
правом решающего голоса. 

Итоговое решение экзаменационной комиссии основывается на мнениях: 
- руководителя работы, учитывая ее теоретическую и практическую значимость; 

- рецензентов работы; 
- членов комиссии по содержанию работы и качеству ее защиты, включая доклад, 
- ответы на вопросы и замечания рецензента. 

 

Критерии итоговой оценки НКР. 

Оценка «отлично» выставляется за НКР (результаты научных исследований), характери-
зующуюся следующими показателями: 
- работа имеет исследовательский характер, содержит грамотно изложенную теоретиче-

скую базу, глубокий анализ проблемы, критический разбор литературных данных, харак-
теризуется логичным, последовательным изложением материала с соответствующими вы-

водами и обоснованными предложениями; 
- работа имеет положительный отзыв научного руководителя; 
- работа имеет положительные рецензии рецензентов; 

- при защите работы аспирант показывает глубокие знания вопросов темы, свободно опе-
рирует данными исследования, вносит обоснованные предложения по улучшению диагно-

стики и лечения, эффективному использованию лечебных и диагностических методик, а 
во время доклада использует презентацию Power Pоint, легко отвечает на поставленные 
вопросы. 

Оценка «хорошо» выставляется за НКР (результаты научных исследований), характери-
зующуюся следующими показателями: 

- работа носит исследовательский характер, содержит грамотно изложенную теоретиче-
скую базу, достаточно подробный анализ проблемы и критический разбор данных литера-
туры, характеризуется последовательным изложением материала с соответствующими 

выводами, однако с не вполне обоснованными предложениями; 
- работа имеет положительный отзыв научного руководителя; 

- работа имеет положительные рецензии рецензентов с замечаниями, не влияющими на 
общую суть работы; 



- при защите аспирант показывает знания вопросов темы, оперирует данными исследова-
ния, вносит предложения по улучшению лечебного и диагностического процесса, эффек-
тивному использованию медицинских методик, а во время доклада использует презента-

цию Power Pоint, без особых затруднений отвечает на поставленные вопросы. 
Оценка «удовлетворительно» выставляется за НКР (результаты научных исследований), 

характеризующуюся следующими показателями: 
- носит исследовательский характер, содержит теоретическую главу, базируется на прак-
тическом материале, но отличается поверхностным анализом и недостаточно критическим 

разбором данных литературы, в ней просматривается непоследовательность изложения 
материала, представлены необоснованные предложения; 

- в отзывах руководителя и рецензента имеются замечания по содержанию работы и мето-
дике анализа; 
- при защите аспирант проявляет неуверенность, показывает слабое знание вопросов те-

мы, не дает полного, аргументированного ответа на заданные вопросы. 
 

Итоговая оценка по представлению НКР вносится в протокол заседания экзаменационной 
комиссии и заверяется подписями председателя и членов экзаменационной комиссии.  
 

 

УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ООП ПОДГОТОВКИ АСПИРАНТА 

   1. Общесистемные требования к реализации программы аспирантуры. 

1.1. Организация должна располагать материально-технической базой, соответствующей 
действующим противопожарным правилам и нормам и обеспечивающей проведение всех 

видов дисциплинарной и междисциплинарной подготовки, практической работы и науч-
ных исследований обучающихся, предусмотренных учебным планом. 

1.2. Каждый обучающийся в течение всего периода обучения должен быть обеспечен ин-
дивидуальным неограниченным доступом к одной или нескольким электронно-
библиотечным системам (электронным библиотекам) и к электронной информационно-

образовательной среде организации. Электронно-библиотечная система (электронная 
библиотека) и электронная информационно-образовательная среда должны обеспечивать 

возможность доступа обучающегося из любой точки, в которой имеется доступ к инфор-
мационно-телекоммуникационной сети "Интернет" (далее - сеть "Интернет"), и отвечаю-
щая техническим требованиям организации, как на территории организации, так и вне ее.  

Электронная информационно-образовательная среда организации должна обеспечивать: 
- доступ к учебным планам, рабочим программам дисциплин (модулей), практик и к изда-

ниям 
электронных библиотечных систем и электронным образовательным ресурсам, указанным 
в рабочих программах;  

- фиксацию хода образовательного процесса, результатов промежуточной аттестации и 
результатов освоения основной образовательной программы; проведение всех видов заня-

тий, процедур оценки результатов обучения, реализация которых предусмотрена с приме-
нением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий; 
- формирование электронного портфолио обучающегося, в том числе сохранение работ 

обучающегося, рецензий и оценок на эти работы со стороны любых участников образова-
тельного процесса; 

- взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе синхронное 
и (или) асинхронное взаимодействие посредством сети "Интернет". 
Функционирование электронной информационно-образовательной среды обеспечивается 

соответствующими средствами информационно-коммуникационных технологий и квали-
фикацией 



работников, ее использующих и поддерживающих. Функционирование электронной ин-
формационно-образовательной среды должно соответствовать законодательству Россий-
ской Федерации. 

1.3. В случае реализации программы аспирантуры в сетевой форме требования к реализа-
ции 

программы аспирантуры должны обеспечиваться совокупностью ресурсов материально-
технического и учебно-методического обеспечения, предоставляемого организациями, 
участвующими в реализации программы аспирантуры в сетевой форме. 

1.4. В случае реализации программы аспирантуры на кафедрах, созданных в установлен-
ном порядке в иных организациях или в иных структурных подразделениях организации, 

требования к условиям реализации программы аспирантуры должны обеспечиваться со-
вокупностью ресурсов организаций. 
1.5. Квалификация руководящих и научно-педагогических работников организации долж-

на 
соответствовать квалификационным характеристикам, установленным в Едином квалифи-

кационном справочнике должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел 
"Квалификационные характеристики должностей руководителей и специалистов высшего 
профессионального и дополнительного профессионального образования", утвержденном 

приказом Министерства 
здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 11 января 2011 г. N 1н 

(зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 23 марта 2011 г., реги-
страционный N 20237), и профессиональным стандартам (при наличии). 
1.6. Доля штатных научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным 

значениям ставок) должна составлять не менее 60 процентов от общего количества науч-
но-педагогических работников организации. 

1.7. Среднегодовое число публикаций научно-педагогических работников организации в 
расчете на 100 научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным зна-
чениям ставок) должно составлять не менее 2 в журналах, индексируемых в базах данных 

Web of Science или Scopus, или не менее 20 в журналах, индексируемых в Российском ин-
дексе научного цитирования, или в научных рецензируемых изданиях, определенных в 

Перечне рецензируемых изданий согласно пункту 12 Положения о присуждении ученых 
степеней, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 24 
сентября 2013 г. N 842 "О порядке присуждения ученых степеней" (Собрание законода-

тельства Российской Федерации, 2013, N 40, ст. 5074; 2014, N 32, ст. 4496). 
1.8. В организации, реализующей программы аспирантуры, среднегодовой объем финан-

сирования научных исследований на одного научно-педагогического работника (в приве-
денных к 
целочисленным значениям ставок) должен составлять величину не менее, чем величина 

аналогичного показателя мониторинга системы образования, утверждаемого Министер-
ством образования и науки Российской Федерации  

          
         2. Кадровое обеспечение реализации основной образовательной программы 

высшего образования программы   подготовки  кадров  высшей   квалификации   в   

аспирантуре   по  специальности 14.03.05 Судебная медицина. 

2.1. Реализация программы аспирантуры обеспечивается руководящими и научно-

педагогическими работниками организации, а также лицами, привлекаемыми к реализа-
ции программы аспирантуры на условиях гражданско-правового договора. 
2.2. Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям 

ставок), имеющих ученую степень (в том числе ученую степень, присвоенную за рубежом 
и признаваемую в Российской Федерации) и (или) ученое звание (в том числе ученое зв а-

ние, полученное за рубежом и признаваемое в Российской Федерации), в общем числе 



научно-педагогических работников, реализующих программу аспирантуры, должна со-
ставлять не менее 60 процентов. 
2.3. Научный руководитель, назначенный обучающемуся, должен иметь ученую степень 

(в том 
числе ученую степень, присвоенную за рубежом и признаваемую в Российской Федера-

ции), осуществлять самостоятельную научно-исследовательскую (творческую) деятель-
ность (участвовать в осуществлении такой деятельности) по направленности (профилю) 
подготовки, иметь публикации по результатам указанной научно-исследовательской 

(творческой) деятельности в ведущих отечественных и (или) зарубежных рецензируемых 
научных журналах и изданиях, а также осуществлять апробацию результатов указанной 

научно-исследовательской (творческой) деятельности на национальных и международных 
конференциях. 
 

- Кадровое  обеспечение ООП по  направлению 30.06.01 Фундаментальная медицина, 
научной специальности 14.03.05 Судебная медицина представлено в приложении №1/КО. 

 
                                               

3. Требования к материально-техническому и учебно-методическому  

обеспечению программы аспирантуры. 

3.1. Организация должна иметь специальные помещения для проведения занятий лекци-

онного 
типа, занятий семинарского типа, групповых и индивидуальных консультаций, текущего 
контроля и промежуточной аттестации, а также помещения для самостоятельной работы и 

помещения для хранения и профилактического обслуживания оборудования. Специаль-
ные помещения должны быть укомплектованы специализированной мебелью и техниче-

скими средствами обучения, служащими для представления информации большой ауди-
тории. 
Перечень материально-технического обеспечения, необходимого для реализации про-

граммы аспирантуры, включает в себя лабораторное оборудование в зависимости от сте-
пени сложности, для обеспечения дисциплин (модулей), научно-исследовательской рабо-

ты и практик. Конкретные требования к материально-техническому и учебно-
методическому обеспечению зависят от направленности программы и определяются в 
примерных основных образовательных программах. 

Помещения для самостоятельной работы обучающихся должны быть оснащены компью-
терной техникой с возможностью подключения к сети "Интернет" и обеспечением досту-

па в электронную информационно-образовательную среду организации. 
В случае применения электронного обучения, дистанционных образовательных техноло-
гий допускается замена специально оборудованных помещений их виртуальными анало-

гами, позволяющими обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные про-
фессиональной деятельностью. 

В случае неиспользования в организации электронно-библиотечной системы (электронной 
библиотеки) библиотечный фонд должен быть укомплектован печатными изданиями из 
расчета не менее 50 экземпляров каждого из изданий обязательной литературы, перечис-

ленной в рабочих 
программах дисциплин (модулей), практик, и не менее 25 экземпляров дополнительной 

литературы на 100 обучающихся. 
3.2. Организация должна быть обеспечена необходимым комплектом лицензионного про-
граммного обеспечения (состав определяется в рабочих программах дисциплин (модулей) 

и подлежит ежегодному обновлению). 
3.3. Электронно-библиотечная система (электронная библиотека) и электронная информа-

ционно-образовательная среда должны обеспечивать одновременный доступ не менее 25 
процентов обучающихся по программе аспирантуры. 



3.4. Обучающимся и научно-педагогическим работникам должен быть обеспечен доступ 
(удаленный доступ), в том числе в случае применения электронного обучения, дистанци-
онных образовательных технологий, к современным профессиональным базам данных (в 

том числе международным реферативным базам данных научных изданий) и информаци-
онным справочным системам, состав которых определяется в рабочих программах дисци-

плин (модулей) и подлежит ежегодному обновлению. 
3.5. Обучающиеся из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья должны быть 
обеспечены электронными и (или) печатными образовательными ресурсами в формах, 

адаптированных к ограничениям их здоровья. 
  

Материально-техническое обеспечение ООП по направлению 30.06.01 Фундаментальная 
медицина, научной специальности 14.03.05 Судебная медицина представлено в приложе-
нии №2/МТО. 

- Учебно-методическое обеспечение ООП по  направлению 30.06.01 Фундаментальная ме-
дицина, научной специальности 14.03.05 Судебная медицина представлено в приложении 

№3/УМО. 
- Обеспечение образовательного процесса официальными, периодическими, справочно-
библиографическими изданиями, научной литературой представлено в приложении 

№4/СБИ. 
 

4. Требования к финансовому обеспечению программы аспирантуры. 

4.1. Финансовое обеспечение реализации программы аспирантуры должно осуществлять-
ся в объеме не ниже установленных Министерством образования и науки Российской Фе-

дерации базовых нормативных затрат на оказание государственной услуги в сфере обра-
зования для данного уровня  образования и направления подготовки с учетом корректи-

рующих коэффициентов, учитывающих специфику образовательных программ в соответ-
ствии с Методикой определения нормативных затрат на оказание государственных услуг 
по реализации имеющих государственную аккредитацию образовательных программ 

высшего образования по специальностям и направлениям подготовки, утвержденной при-
казом Министерства образования и науки Российской Федерации от 2 августа 2013 г. N 

638 (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 16 сентября 2013 
г., регистрационный N 29967). 
 

5. Другие нормативно-методические, законодательные и нормативно-правовые до-

кументы и материалы, обеспечивающие качество подготовки обучающихся  

• Федеральный закон об образовании (в ред. Федеральных законов от 13.01.1996 № 12-ФЗ, 
с изм., внесенными Постановлением Конституционного Суда РФ от 24.10.2000 №13-П, 
Федеральными законами от 17.12.2009 №З13-Ф3); 

• Федеральный закон от 22.08.1996 №125-ФЗ (ред. от 27.07.2010) «О высшем и послеву-
зовском профессиональном образовании» (Принят ГД ФС РФ 19.07.1996)); 

• Федеральный закон от 16 июня 2011 г. №144-ФЗ «О внесении изменений в Закон Рос-
сийской Федерации «Об образовании» и Федеральный закон «О высшем и послевузов-
ском профессиональном образовании»; 

• Распоряжение Правительства Российской Федерации от 7 февраля 2011 г. №163 р «О 
Концепции Федеральной целевой программы развития образования на 2011-2015 годы»; 

• Приказ Министерства образования и науки  Российской Федерации от 8 ноября 2010 г. 
№1118 «Федеральный государственный образовательный стандарт высшего профессио-
нального образования по направлению подготовки (специальности) «060101 Лечебное де-

ло» квалификация специалист»; 
• Письмо Министерства образования и науки Российской Федерации от 22 июня 2011 г. 

№ИБ-733/12 «О формировании основных образовательных программ послевузовского 
профессионального образования»; 



• Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации 
от 5 декабря 2011 г. №1476н «Об утверждении федеральных государственных требований 
к структуре основной профессиональной образовательной программы послевузовского 

профессионального образования (интернатура)»; 
• Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации 

от 23 июля 2010 г. №541н «Об утверждении единого квалификационного справочника 
должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел «Квалификационные ха-
рактеристики должностей работников в сфере здравоохранения»; 

• Приказ МЗ и СР РФ от 07 июля 2009 г. №415н «Об утверждении Квалификационных 
требований к специалистам с высшим и послевузовским медицинским и фармацевтиче-

ским образованием в сфере здравоохранения»; 
• Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации 
от 12 августа 2009 г. №581н «О внесении изменений в порядок совершенствования про-

фессиональных знаний медицинских и фармацевтических работников».



 


