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1. ПЕРЕЧЕНЬ ПЛАНИРУЕМЫХ РЕЗУЛЬТАТОВ ОБУЧЕНИЯ 

ПО ДИСЦИПЛИНЕ, СООТНЕСЁННЫХ С ПЛАНИРУЕМЫМИ  

РЕЗУЛЬТАТАМИ ОСВОЕНИЯ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ 

 

В результате освоения основной профессиональной образовательной программы высшего 

образования - программы специалитета по специальности 31.05.03 Стоматология (квали-

фикация - «Врач-стоматолог» обучающийся должен овладеть следующими результатами 

обучения по дисциплине: 

Код 

Результаты освоения 

ООП (Содержание 

компетенций) 

Индикаторы достижения 
Перечень планируемых результатов 

обучения по дисциплине 

ОПК-7 

Способен организовы-

вать работу и принимать 

профессиональные ре-

шения при неотложных 

состояниях, в условиях 

чрезвычайных ситуаций, 

эпидемий и в очагах 

массового поражения 

ОПК-7.1 Анализирует основ-

ные санитарно-гигиенические и 

противоэпидемические меро-

приятия, проводимые в усло-

виях чрезвычайных ситуаций, 

эпидемий и в очагах массового 

поражения в соответствии с ин-

структивными документами. 

Знать: - задачи и организационную 

структуру Всероссийской службы меди-

цины катастроф (ВСМК); - основы орга-

низации лечебно-эвакуационных меро-

приятий в чрезвычайных ситуациях при-

родного и техногенного характера; - па-

тологию, клинику и лечение поражений 

токсичными химическими веществами и 

ионизирующим излучением; - способы и 

средства защиты населения, больных, 

медицинского персонала и имущества 

медицинских учреждений и формирова-

ний в чрезвычайных ситуациях природ-

ного и техногенного характера; - основы 

оказания различных видов медицинской 

помощи пораженному населению; - ос-

новы организации и проведения сани-

тарно-противоэпидемических мероприя-

тий в чрезвычайных ситуациях природ-

ного и техногенного характера; - харак-

теристику очагов создаваемых токсич-

ными химическими веществами (ТХВ) в 

районах чрезвычайных ситуаций при-

родного и техногенного характера; - ор-

ганизацию и способы защиты от поража-

ющих факторов природных и техноген-

ных катастроф; - основные документы, 

регламентирующие эвакуацию пациен-

тов медицинских учреждений при чрез-

вычайных ситуациях. 

ОПК-7.2 Оказывает первичную 

медико-санитарную помощь 

населению при неотложных со-

стояниях на догоспитальном 

этапе, в условиях чрезвычай-

ных ситуаций, эпидемий и в 

очагах массового поражения. 

Уметь: - оказывать первую врачебную 

помощь пораженному населению в чрез-

вычайных ситуациях природного и тех-

ногенного характера (в очагах химиче-

ского, радиационного заражения), при 

локальных вооруженных конфликтах. 

 

Владеть: - правилами проведения ча-

стичной санитарной обработки; - прие-

мами оказания неотложной и экстренной 

помощи в условиях чрезвычайных ситу-

аций. 

ОПК-7.3 Организовывает ква-

лифицированный уход за паци-

ентом с учетом его индивиду-

альных потребностей и про-

блем при неотложных состоя-

ниях на догоспитальном этапе, 

Уметь: - осуществлять квалифицирован-

ный уход населению при неотложных 

состояниях на догоспитальном этапе, в 

условиях чрезвычайных ситуаций, эпи-

демий и в очагах массового поражения с 

учетом вида поражающих факторов. 



в условиях чрезвычайных ситу-

аций, эпидемий и в очагах мас-

сового поражения. 

ОПК-7.4 Обеспечивает органи-

зацию работы и принятие про-

фессиональных решений при 

неотложных состояниях на до-

госпитальном этапе, в условиях 

чрезвычайных ситуаций, эпиде-

мий и в очагах массового пора-

жения. 

Уметь: - выполнять свои функциональ-

ные обязанности при работе в составе 

специальных формирований здравоохра-

нения, формирований и учреждений 

службы медицины катастроф; - органи-

зовывать лечебно-эвакуационные меро-

приятия при оказании медицинской по-

мощи в чрезвычайных ситуациях; - оце-

нивать радиационную и химическую об-

становку; - проводить санитарно-гигие-

нические и противоэпидемические меро-

приятия в очагах поражения. 

 

Владеть: - навыками расчета величины 

и структуры социальных потерь при ЧС; 

- навыками заполнения первичных учет-

ных документов на этапах медицинской 

эвакуации в условиях ЧС. 

 

2. Распределение часов дисциплины по семестрам 

Семестр (курс) 3 семестр (2) 

Виды деятельности 

лекционные занятия 14 

лабораторные занятия - 

практические занятия/ семинарские занятия 20/- 

руководство курсовой работой - 

контроль самостоятельной работы 2 

практическая подготовка - 

самостоятельная работа 63 

промежуточная аттестация 9 

общая трудоемкость 108 

 

3. Структура, тематический план и содержание учебной дисциплины 

 лекционные занятия 

практические заня-

тия / практическая 

подготовка 

самостоятельная 

работа 

формы текущего 

контроля 

Раздел: 

Медицина 

катастроф 

14 20 63 

тест по итогам заня-

тия/ реферат 

устный опрос / собе-

седование 

ситуационная задача /  

Тема раздела: Правовые и организационные основы медицины катастроф  
Правовые основы функционирования МС ГО и ВСМК. Характеристика медицинских сил и средств, при-

влекаемых к ликвидации последствий ЧС мирного и военного времени. Роль и место МС ГО и ВСМК в 

группировке сил РСЧС при  

проведении спасательных работ.  



Классификация ЧС мирного времени. Поражающие факторы источников ЧС и их воздействие на организм 

человека. Медико-тактическая характеристика ЧС природного и техногенного характера. Организация ме-

дицинской помощи пораженному населению в чрезвычайных ситуациях природного и техногенного харак-

тера.  

Основы лечебно-эвакуационного обеспечения населения в чрезвычайных ситуациях мирного и военного 

времени.  

Виды и объем медицинской помощи. Этап медицинской эвакуации. Медицинская сортировка пораженных 

в чрезвычайных ситуациях. Медицинская эвакуация пораженных в чрезвычайных ситуациях.  

 

Тема раздела: Первая медицинская помощь при ранениях, кровотечениях, шоке.  
Основы травматологии и понятие о ранах, асептике, антисептике и десмургии. Общее понятие о закрытых и 

открытых повреждениях. Разновидности ранений, определяющие возможный характер повреждений (про-

никающие, непроникающие,  

слепые, сквозные, касательные). Оценка степени опасности ранения для жизни пораженного.  

Асептика и антисептика в медицине катастроф, общие понятия. Перевязочные материалы и средства, назна-

чение, порядок и правила их использования. Первичная повязка, ее значение.  

ПМП при ранениях (остановка кровотечения, обезболивание, обработка ран и наложение повязок, противо-

шоковые мероприятия, первичная профилактика инфекционных осложнений). Наложение повязок в по-

рядке само- и взаимопомощи.  

Иммобилизация и транспортировка пораженных.  

Кровотечение и его виды: артериальное, венозное, капиллярное и паренхиматозное; наружное и внутрен-

нее, первичное и вторичное. Диагностика кровотечения. Острая кровопотеря: причины, признаки. Величина 

смертельной кровопотери. Остановка кровотечения и его виды. Средства и способы временной остановки 

кровотечения: возвышенное положение, пальцевое прижатие артерии, максимальное сгибание конечности, 

наложение жгута, зажима, давящей повязки и закрутки. Особенности ПМП при внутренних кровотечениях 

и острой кровопотере.  

Транспортировка пораженных.  

Травматический шок, его причины, признаки, определение степени тяжести состояния пораженного, про-

филактика шока, первая медицинская помощь при шоке.  

Транспортировка пораженных.  

 

Тема раздела: ПМП при травматических повреждениях мягких тканей, суставов, костей, внутренних 

органов, синдроме длительного сдавления конечностей, черепно-мозговой травме.  
Ушибы, гематомы, растяжения связок и сухожилий, вывихи, переломы костей.  

Синдром длительного сдавления конечностей. Черепно-мозговая травма. Повреждения внутренних орга-

нов. Сочетанные повреждения. Диагностика, определение степени тяжести общего состояния пораженного. 

Средства, способы и особенности оказания ПМП. Принципы, способы и особенности иммобилизации и 

транспортировки пораженных. Использование подручных, табельных материалов и средств. Осложнения и 

их профилактика.  

 

Тема раздела: ПМП при неотложных состояниях.  
Простейшие способы сердечно-легочной реанимации одним и двумя спасателями.  

Проведение искусственной вентиляции легких методами "рот в рот", "рот в нос", с использованием аппа-

рата искусственного дыхания.  

Особые виды неотложных состояний: инородные тела верхних дыхательных путей, асфиксия, утопление, 

электротравма, тепловой и солнечный удар. Диагностика и алгоритм экстренной оценки степени тяжести 

общего состояния, пораженного и степени угрозы жизни. Средства и способы оказания ПМП, проведение 

простейших реанимационных мероприятий на месте. Принципы, способы, особенности иммобилизации и 

транспортировки пораженных. Использование подручных, табельных материалов и средств. Осложнения и 

их профилактика.  

Неотложные состояния, связанные с расстройством деятельности внутренних органов нервной, сердечно-

сосудистой и эндокринной систем (ишемическая болезнь сердца, нарушения мозгового кровообращения, 

гипертоническая болезнь, коллаптоидные, судорожные и коматозные состояния, диабетический и гипогли-

кемический кризы, аллергические реакции). ПМП на месте происшествия. Оценка транспортабельности, 

организация безопасной транспортировки.  

 

Тема раздела: ПМП при термических, радиационных сочетанных и комбинированных поражениях и 

отравлениях.  
Термические поражения: ожоги, отморожения и общее охлаждение организма.  

Классификация ожогов. Алгоритм диагностики, оценки степени тяжести ожогов и отморожений. Средства, 

способы и особенности оказания ПМП. Принципы, способы, особенности транспортировки пораженных. 

Использование подручных, табельных материалов и средств. Осложнения и их профилактика. Понятия 

ожоговый шок и ожоговая болезнь.  



Медико-тактическая характеристика аварийно-химически опасных веществ (АХОВ), отравлений и очагов 

химического поражения. АХОВ природного и промышленного происхождения. Токсикологическая харак-

теристика АХОВ. Пути  

проникновения их в организм человека. Признаки поражений и их диагностика. Антидоты и методика анти-

дотной терапии, оказание ПМП и проведение активной детоксикационной терапии при отравлениях АХОВ. 

Индивидуальные средства защиты. Особенности транспортировки и санитарная обработка пораженных. 

Особенности организации медицинской помощи пораженному населению в очагах химического пораже-

ния.  

Естественное и искусственное ионизирующее излучение. Источники и виды ионизирующих излучений. 

Виды радиационных воздействий на человека. Лучевая болезнь, начальные признаки, диагностика, кли-

ника, классификация (периодизация), оказание ПМП. Медицинские средства и мероприятия противорадиа-

ционной защиты.  

Комбинированные и сочетанные поражения населения в ЧС. Средства, способы и особенности оказания 

ПМП, простейшие реанимационные мероприятия на месте.  

Способы, особенности иммобилизации и транспортировки пораженных.  

Итого часов 14 20 63 - 

 

4. Оценочные средства для текущей аттестации (ОПК-7) 

Формы текущего контроля, обучающегося – собеседование, опрос, тесты, практические 

задания/задачи, контрольные задания, считается выполненным, если обучающийся исполь-

зовал корректно все изученные инструменты в ходе работы, аккуратно и грамотно выпол-

нил поставленную задачу, использовал знания и навыки ранее изученных дисциплин для 

создания эстетически привлекательного облика и технически верного решения. 

- доклад / реферат  

раздел дисциплины: Медицина катастроф 

Примерное задание: 

Примерная тематика докладов:  

1. История развития современной системы лечебно-эвакуационного обеспечения.  

2. Организация сортировки раненых и пораженных на пункте медицинской помощи.  

3. Факторы, влияющие на формирование санитарных потерь при землетрясении, особен-

ности организации ликвидации последствий землетрясения.  

4. Санитарный надзор за условиями размещения, питания и водоснабжения населения в 

районе ЧС.  

5. Оценка санитарно-гигиенического и санитарно-эпидемического состояния района ЧС.  

6. Средства общей и специальной экстренной профилактики.  

7. Организация карантинных и обсервационных мероприятий.  

8. Организация хранения лекарственных средств списка «А» в полевых условиях.  

9. Порядок хранения перевязочных и шовных материалов в полевых условиях.  

10. Организация ВСМК: уровни, управление: определение, принципы организации, взаи-

модействие, управление ВСМК при ликвидации ЧС.  

11. Медицинская экспертиза и реабилитация участников ликвидации чрезвычайных ситуа-

ций.  

12. Характеристика медико-санитарных последствий радиационных и химических аварий.  

13. Токсический процесс, виды, фазы развития.  

14. Яды, ксенобиотики, сильнодействующие ядовитые вещества, аварийно-опасные хими-

ческие вещества, отравляющие вещества. Отличительные особенности.  

15. Организация медицинского обеспечения при ликвидации последствий природных ка-

тастроф.  

 

 

 



Критерии оценки реферата: 

«отлично» выставляются обучающемуся, выполнившему все требования к написа-

нию и защите реферата: обозначена проблема и обоснована её актуальность, сделан крат-

кий анализ различных точек зрения на проблему и логично изложена собственная пози-

ция, сформулированы выводы, тема раскрыта полностью, выдержан объём, соблюдены 

требования к оформлению, даны правильные ответы на дополнительные вопросы.  

«хорошо» выставляются обучающемуся, выполнившему основные требования к ре-

ферату и его защите, но при этом допустившему недочёты. В частности, имеются неточ-

ности в изложении материала; отсутствует логическая последовательность в суждениях; 

не выдержан объём реферата; имеются упущения в оформлении; на дополнительные во-

просы при защите даны неполные ответы.  

«удовлетворительно» выставляется обучающемуся, при наличии существенных от-

ступлений от требований к реферированию. В частности, тема освещена лишь частично; 

допущены фактические ошибки в содержании реферата или при ответе на дополнитель-

ные вопросы; во время защиты отсутствует вывод.  

«неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если тема реферата не рас-

крыта, обнаруживается существенное непонимание проблемы. 

 

- ситуационная задача  

раздел дисциплины: Медицина катастроф 

Примерное задание: 

Пример ситуационной задачи. 

Задача. Водитель В. два дня назад с целью опьянения выпил около 80 мл антиобледенителя. 

После употребления данной жидкости почувствовал легкое опьянение, спал плохо, мучили 

кошмары, жажда, головная боль. В последующие сутки отмечалось уменьшение количества 

мочи, появились отеки на лице, усиление головной боли, тошнота. Доставлен в участковую 

больницу. При осмотре: сознание спутанное, лицо одутловатое, кожа лица, шеи гипереми-

рована. Пульс 90 в 1 мин, ритмичный, удовлетворительного наполнения, не напряжен. Пер-

вый тон на верхушке сердца ослаблен. АД - 140/80 мм.рт.ст. Частота дыхания 20 в мин, 

дыхание ритмичное. Живот мягкий, чувствительный при глубокой пальпации в проекции 

почек. Объем полученной мочи – 100 мл. После оказания первой врачебной помощи по-

страдавший доставлен в областную клиническую больницу.  

ОКБ: сознание спутанное, отмечается небольшое возбуждение, положение активное, лицо 

одутловатое, кожа лица, шеи гиперемирована. Пульс 100 в 1 мин., ритмичный, удовлетво-

рительного наполнения, не напряжен. Первый тон на верхушке ослаблен. АД 140/80 

мм.рт.ст. Число дыханий 24 в мин. Дыхание ритмичное, обе половины грудной клетки оди-

наково участвуют в акте дыхания. Живот мягкий, чувствительный при глубокой пальпации 

в проекции почек. Печень и селезенка не увеличены. Поколачивание по поясничной обла-

сти резко болезненно с обеих сторон. Диурез отсутствует. При исследовании перифериче-

ской крови все показатели в пределах нормальных значений. При биохимическом исследо-

вании крови: повышение уровня мочевины до 0,85 г/л, креатинина до 0,4 ммоль/л, калия до 

5,0 ммоль/л.  

Задание:  

1. Сформулировать и обосновать диагноз.  

2. Определить объем помощи на этапах первой врачебной и специализированной меди-

цинской помощи.  

 



Критерии оценки при решении ситуационных задач: 

Оценка «отлично» выставляется обучающемуся, если задача решена грамотно, ответы на 

вопросы сформулированы четко. Эталонный ответ полностью соответствует решению обу-

чающегося, которое хорошо обосновано теоретически. 

Оценка «хорошо» выставляется обучающемуся, если задача решена, ответы на вопросы 

сформулированы недостаточно чётко. Решение обучающегося в целом соответствует эта-

лонному ответу, но недостаточно хорошо обосновано теоретически. 

Оценка «удовлетворительно» выставляется обучающемуся, если задача решена не полно-

стью, ответы не содержат всех необходимых обоснований решения. 

Оценка «неудовлетворительно» выставляется обучающемуся, если задача не решена или 

имеет грубые теоретические ошибки в ответе на поставленные вопросы. 

 

- тест по итогам занятия  

раздел дисциплины: Медицина катастроф 

Примерное задание: 

Примерный вариант тестового задания:  

1. Укажите одну из задач Всероссийской службы медицины катастроф (ВСМК)  

а) организация и осуществление медико-санитарного обеспечения населения при ликвида-

ции последствий ЧС  

б) разработка научных основ медицинского обеспечения населения страны в военное 

время  

в) медицинское обеспечение Вооруженных сил Российской Федерации  

2. Укажите один из основных принципов, на которых организована ВСМК  

а) административно-хозяйственный  

б) территориально-производственный  

в) лечебно-профилактический  

3. Укажите один из уровней организации ВСМК  

а) территориальный  

б) межгосударственный  

в) межрегиональный  

4. Кто является начальником службы медицины катастроф на региональном уровне?  

а) представитель министра здравоохранения в федеральном округе  

б) первый заместитель министра здравоохранения  

в) министр здравоохранения губернии  

5. Укажите один из принципов управления ВСМК  

а) единоначалие  

б) универсализм  

в) специализация  

Критерии оценки теста: 

Количество правильных ответов: 

До 50% неудовлетворительно 

50-65% - удовлетворительно; 

66-80% - хорошо 

81-100% - отлично 

 

- устный опрос / собеседование  

раздел дисциплины: Медицина катастроф 

Примерное задание: 



1. Сколько уровней в структуре РСЧС и какие органы управления создаются на каждом из 

них.  

2. Какие мероприятия выполняются в режиме повседневной деятельности РСЧС.  

3. Какие мероприятия выполняются в режиме повышенной готовности РСЧС.  

4. Какие мероприятия выполняются РСЧС в режиме ЧС.  

5. Перечислите основные задачи РСЧС. Каков состав сил и средств РСЧС.  

6. Охарактеризуйте основные принципы организации деятельности ВСМК.  

7. Какие формирования СМК предназначены для оказания пораженным доврачебной по-

мощи.  

Критерии устного ответа: 

отлично  отвечает на основные вопросы правильно и четко, отвечает на дополни-

тельные вопросы, ответ полный и развернутый; 

хорошо  отвечает на основные вопросы правильно и четко, решает задачи, отвечает 

на дополнительные вопросы, ответ недостаточно полный и развернутый; 

удовлетворительно  отвечает на основные и дополнительные вопросы неуверенно, 

решает задачи с ошибками, ответ недостаточно полный и развернутый; 

неудовлетворительно – не отвечает на поставленные вопросы. 

 

5. Оценочные средства для промежуточной аттестации (ОПК-7) 

- зачет - 2 курс, 3 семестр  

Примерное задание: 

Примерный перечень вопросов для зачета:  

1. Охарактеризуйте основные принципы организации деятельности ВСМК.  

2. Какие формирования СМК предназначены для оказания пораженным доврачебной по-

мощи.  

3. Какие формирования СМК предназначены для оказания пораженным первой врачебной 

помощи.  

4. Основные принципы современной системы лечебно-эвакуационного обеспечения пора-

женных в ЧС.  

5. Охарактеризуйте понятие «этап медицинской эвакуации». Какие функциональные под-

разделения развертываются в составе этапа.  

6. Укажите виды медицинской помощи в ЧС. Что означает понятие «объем медицинской 

помощи».  

7. Охарактеризуйте принципы медицинской эвакуации.  

8. Какие требования должны соблюдаться при проведении медицинской сортировки.  

9. Дайте определение термину «стихийные бедствия» Как классифицируют стихийные 

бедствия.  

10. Основы травматологии и понятие о ранах, асептике, антисептике и десмургии.  

11. Общее понятие о закрытых и открытых повреждениях. Разновидности ранений.  

12. Оценка степени опасности ранения для жизни пораженного.  

13. Асептика и антисептика в медицине катастроф, общие понятия.  

14. Перевязочные материалы и средства, назначение, порядок и правила их использова-

ния.  

15. Первичная повязка, ее значение. Наложение повязок  

16. Остановка кровотечения, обезболивание, обработка ран и наложение повязок,  

17. Противошоковые мероприятия.  

18. Первичная профилактика инфекционных осложнений  

19. Иммобилизация и транспортировка пораженных.  



20. Кровотечение и его виды.  

21. Травматический шок, его причины, признаки, определение степени тяжести  

22. Транспортировка пораженных.  

23. Ушибы, гематомы, растяжения связок и сухожилий, вывихи, переломы костей.  

24. Дайте характеристику медико-санитарных последствий землетрясений.  

25. Какие силы и средства могут привлекаться к работам по спасению пострадавших в за-

висимости от обстановки, сложившейся в результате землетрясений.  

26. Охарактеризуйте периоды клинического течения синдрома длительного сдавления.  

27. Содержание мероприятий первой и первой врачебной помощи пострадавшим при син-

дроме длительного сдавления.  

28. Охарактеризуйте медико-санитарные последствия наводнений.  

29. Неотложная помощь при механической асфиксии.  

30. Каким образом организуется медико-санитарное обеспечение при ликвидации послед-

ствий ЧС природного характера.  

31. Клиническая картина и медицинская помощь при травматическом шоке.  

32. Опишите организацию санитарно-противоэпидемических мероприятий в зонах при-

родных ЧС. помощи.  

33. Какие формирования СМК предназначены для оказания пораженным первой врачеб-

ной помощи.  

34. Основные принципы современной системы лечебно-эвакуационного обеспечения по-

раженных в ЧС.  

35. Охарактеризуйте понятие «этап медицинской эвакуации». Какие функциональные под-

разделения развертываются в составе этапа.  

36. Укажите виды медицинской помощи в ЧС. Что означает понятие «объем медицинской 

помощи».  

37. Охарактеризуйте принципы медицинской эвакуации.  

38. Какие требования должны соблюдаться при проведении медицинской сортировки.  

39. Дайте определение термину «стихийные бедствия» Как классифицируют стихийные 

бедствия.  

40. Дайте характеристику медико-санитарных последствий землетрясений.  

41. Какие силы и средства могут привлекаться к работам по спасению пострадавших в за-

висимости от обстановки, сложившейся в результате землетрясений.  

42. Охарактеризуйте периоды клинического течения синдрома длительного сдавления.  

43. Содержание мероприятий первой и первой врачебной помощи пострадавшим при син-

дроме длительного сдавления.  

44. Охарактеризуйте медико-санитарные последствия наводнений.  

45. Неотложная помощь при механической асфиксии.  

46. Каким образом организуется медико-санитарное обеспечение при ликвидации послед-

ствий ЧС природного характера.  

47. Клиническая картина и медицинская помощь при травматическом шоке.  

48. Опишите организацию санитарно-противоэпидемических мероприятий в зонах при-

родных ЧС.  

49. Назовите факторы, определяющие масштаб и последствия химических аварий.  

50. Охарактеризуйте очаги поражения, создаваемые быстродействующими ТХВ.  

51. Охарактеризуйте очаги поражения, создаваемые ТХВ замедленного действия.  

52. Какие виды медицинской помощи и в каком объеме оказываются на этапах медицин-

ской эвакуации при поражениях ТХВ.  

53. Назовите средства антидотной терапии при поражениях ТХВ.  



54. Какие виды ионизирующих излучений вам известны, особенности их радиобиологиче-

ского действия.  

55. Какие дозовые нагрузки определяют клинические формы и степени тяжести ОЛБ.  

56. Назовите периоды острой лучевой болезни и охарактеризуйте их.  

57. Клиническая картина и медицинская помощь при первичной реакции на облучение.  

58. Назовите виды и классы аварий на радиационно-опасных объектах.  

59. Какими методами при возникновении аварии может быть достигнуто снижение повре-

ждающего воздействия радиации на человека.  

60. На какие группы при сортировке распределяются пораженные, эвакуируемые из очага 

радиационных поражений.  

61. Какие силы и средства могут привлекаться к работе по спасению пострадавших в зави-

симости от обстановки, сложившейся в результате ДТП.  

62. В чем заключаются особенности оказания медицинской помощи при взрывах и пожа-

рах.  

63. Назовите периоды ожоговой болезни и охарактеризуйте их.  

64. Содержание мероприятий по профилактике и лечению ожогового шока.  

65. Клиническая картина и медицинская помощь при ожоге верхних дыхательных путей.  

66. Назовите виды ядерного оружия. Какие существуют поражающие факторы ядерного 

оружия.  

67. Дайте характеристику зон, выделяемых в очагах ядерного поражения.  

68. Назовите виды и мероприятия медицинской помощи в очаге ядерного поражения.  

69. В чем заключаются особенности оказания медицинской помощи в очагах химического 

поражения.  

70. Какие виды оружия можно отнести к обычному оружию.  

71. Какие очаги поражений могут быть отнесены к комбинированным.  

72. Дайте классификацию комбинированных радиационных поражений.  

73. В чем заключаются особенности оказания медицинской помощи при комбинирован-

ных поражениях.  

74. В чем особенности синдрома взаимного отягощения.  

75. Какие периоды выделяют в течение комбинированных радиационных поражений.  

76. Что означают понятия «локальный вооруженный конфликт» и «террористический 

акт».  

77. Как классифицируются военные конфликты.  

78. Как организуется медико-санитарное обеспечение при террористических актах.  

79. Назовите виды оценки санитарно-эпидемиологической обстановки в зоне ЧС.  

80. Назовите санитарно-гигиенические и противоэпидемические мероприятия в зоне ЧС.  

 

Примерная ситуационная задача:  

Во время землетрясения обе нижние конечности на уровне нижней трети бедра придавило 

упавшим деревом. После получения повреждения прошло около 5 часов. Стонет от боли. 

Сознание ясное, дыхание учащенное. Пульс частый. Конечности бледные с синюшными 

пятнами.  

1. Определите характер повреждения.  

2. Окажите первую медицинскую помощь.  

3. Определите этап медицинской эвакуации и сортировочную группу.  

 

Примерное тестовое задание:  

1. Что такое РСЧС?  



1. Силы и средства федеральных органов исполнительной власти, предназначенные для 

предупреждения и ликвидации ЧС  

2. Органы управления, силы и средства федеральной исполнительной власти субъектов 

РФ, местного самоуправления и организаций, в полномочия которых входит решение во-

просов защиты населения и территорий от ЧС  

3. Специальные силы и средства Министерства по чрезвычайным ситуациям, созданные 

для контроля за окружающей средой и ликвидацией последствий ЧС  

4. Министерство по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации 

последствий стихийных бедствий  

 

2. Чрезвычайная ситуация — это обстановка, сложившаяся на объекте, в зоне (районе) в 

результате катастрофы, характеризующаяся  

1. Наличием или возможностью появления значительного числа пораженных (больных)  

2. Наличием высокомобильных формирований ВСМК и МС ГО  

3. Резким ухудшением условий жизнедеятельности населения  

4 .Привлечением дополнительных сил и средств, особой организации работы и методов 

управления ВСМК в ЧС  

 

3. По масштабу ЧС классифицируются на:  

1. Локальные, муниципальные, региональные, межрегиональные, федеральные  

2. Природные, антропогенные, военные  

3. Локальные, местные, территориальные, региональные, федеральные, трансграничные  

4. Медицинские, ветеринарные, техногенные, транспортные  

 

4. По виду (характеру источника) ЧС распределяются (классифицируются) на:  

1. Локальные, местные, общие  

2. Локальные, местные, территориальные, региональные, федеральные, трансграничные  

3. Биолого-социальные, военные, природные, техногенные, экологические  

4. Природные, антропогенные, экологические  

 

5. Источником чрезвычайной ситуации являются:  

1. Эпидемии, эпифитотии, эпизоотии  

2. Современные средства поражения  

3. Опасные природные явления  

4. Катастрофы, аварии 

Критерии сдачи зачёта: 

«Зачтено» - выставляется обучающемуся при условии, если обучающийся показывает хо-

рошие знания изученного учебного материала; самостоятельно, логично и последовательно 

излагает, и интерпретирует материалы учебного курса; полностью раскрывает смысл пред-

лагаемого вопроса; владеет основными терминами и понятиями изученного курса; показы-

вает умение переложить теоретические знания на предполагаемый практический опыт. 

«Не зачтено» - выставляется обучающемуся при наличии серьёзных упущений в процессе 

изложения учебного материала; в случае отсутствия знаний основных понятий и определе-

ний курса или присутствии большого количества ошибок при интерпретации основных 

определений; если обучающийся показывает значительные затруднения при ответе на пред-

ложенные основные и дополнительные вопросы; при условии отсутствия ответа на основ-

ной и дополнительный вопросы. 
 



6. Перечень основной и дополнительной учебной литературы, необходимой для осво-

ения дисциплины.  

А) Перечень основной учебной литературы 

1. Левчук И. П. Медицина катастроф. Курс лекций: учебное пособие / Левчук И. П., Треть-

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

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

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433478.html.  

Б) Перечень дополнительной учебной литературы: 

1. Рогозина И. В. Медицина катастроф / И. В. Рогозина - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 

152 с. - ISBN 978-5-9704-2936-5. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента": 

[сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970429365.html;  

2. Савельев, В. С. Клиническая хирургия. В 3 т. Том 1: национальное руководство / Под ред. 

В. С. Савельева, А. И. Кириенко. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 864 с. (Серия "Нацио-

нальные руководства") - ISBN 978-5-9704-0674-8. - Текст: электронный // ЭБС "Консуль-

тант студента": [сайт]. - URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970406748.html.  

 

7. Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интер-

нет», необходимых для освоения дисциплины 

 

https://www.minobrnauki.gov.ru/ (Официальный сайт Министерства науки и высшего 

образования Российской Федерации); 
https://www.rosminzdrav.ru/ (Официальный сайт Министерства здравоохранения Рос-

сийской Федерации); 

http://www.obrnadzor.gov.ru/ru/ (Официальный сайт Федеральной службы по надзору 

в сфере образования и науки); 

http://www.nica.ru/ (Официальный сайт Национального аккредитационного 

агентства в сфере образования); 

 

а) Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интер-

нет»: 

http://window.edu.ru/window/library (Федеральный портал. Российское образование); 

www.cir.ru/index.jsp (Университетская информационная система России); 

http://diss.rsl.ru (Российская государственная библиотека. Электронная библиотека 

диссертаций);  

www.scsml.rssi.ru (информационные ресурсы центральной научной медицинской 

библиотеки); 

http://www1.fips.ru (иформационные ресурсы Роспатента); 

http://www. studmedlib.ru (электронная библиотека медицинского ВУЗа) 

б) электронно-библиотечная система (ЭБС):  

 

Дисциплина 

Ссылка 

на информационный  

ресурс 

Наименование  

разработки 

в электронной форме 

Доступность 

Б.1.О.27 МЕДИ-

ЦИНА КАТО-

СТРОФ 

 

http://www.rosmedlib.ru/ 

Электронно-библиотеч-

ная система (ЭБС) –  

«Консультант врача» 

Индивидуальный не-

ограниченный  

доступ из любой  

точки, в которой име-

ется доступ 

к сети «Интернет» 

https://www.minobrnauki.gov.ru/
http://www.rosmedlib.ru/


http://www.studmedlib.ru/ 

Электронно-библиотеч-

ная система (ЭБС) –  

«Консультант  

студента.  

Электронная  

библиотека  

медицинского вуза» 

Индивидуальный не-

ограниченный  

доступ из любой  

точки, в которой име-

ется доступ 

к сети «Интернет» 

 

 

8 Методические материалы для обучающихся (студентов) по освоению дисциплины 

 

А) Рекомендации обучающемуся (студентов) по работе с конспектом после лекции 

Какими бы замечательными качествами в области методики ни обладал лектор, ка-

кое бы большое значение на занятиях ни уделял лекции слушатель, глубокое понимание 

материала достигается только путем самостоятельной работы над ним. Самостоятельную 

работу следует начинать с доработки конспекта, желательно в тот же день, пока время не 

стерло содержание лекции из памяти (через 10 часов после лекции в памяти остается не 

более 30-40 % материала). С целью доработки необходимо в первую очередь прочитать за-

писи, восстановить текст в памяти, а также исправить описки, расшифровать не принятые 

ранее сокращения, заполнить пропущенные места, понять текст, вникнуть в его смысл. Да-

лее прочитать материал по рекомендуемой литературе, разрешая в ходе чтения, возникшие 

ранее затруднения, вопросы, а также дополнения и исправляя свои записи. Записи должны 

быть наглядными, для чего следует применять различные способы выделений. В ходе до-

работки конспекта углубляются, расширяются и закрепляются знания, а также дополняется, 

исправляется и совершенствуется конспект. Подготовленный конспект и рекомендуемая 

литература используется при подготовке к практическому занятию. Подготовка сводится к 

внимательному прочтению учебного материала, к выводу с карандашом в руках всех утвер-

ждений и формул, к решению примеров, задач, к ответам на вопросы, предложенные в 

конце лекции преподавателем или помещенные в рекомендуемой литературе. Примеры, за-

дачи, вопросы по теме являются средством самоконтроля. Непременным условием глубо-

кого усвоения учебного материала является знание основ, на которых строится изложение 

материала. Обычно преподаватель напоминает, какой ранее изученный материал и в какой 

степени требуется подготовить к очередному занятию. Эта рекомендация, как и требование 

систематической и серьезной работы над всем лекционным курсом, подлежит безуслов-

ному выполнению. Потери логической связи как внутри темы, так и между ними приводит 

к негативным последствиям: материал учебной дисциплины перестает основательно вос-

приниматься, а творческий труд подменяется утомленным переписыванием. Обращение к 

ранее изученному материалу не только помогает восстановить в памяти известные положе-

ния, выводы, но и приводит разрозненные знания в систему, углубляет и расширяет их. 

Каждый возврат к старому материалу позволяет найти в нем что-то новое, переосмыслить 

его с иных позиций, определить для него наиболее подходящее место в уже имеющейся 

системе знаний. Неоднократное обращение к пройденному материалу является наиболее 

рациональной формой приобретения и закрепления знаний. Очень полезным, но, к сожале-

нию, еще мало используемым в практике самостоятельной работы, является предваритель-

ное ознакомление с учебным материалом. Даже краткое, беглое знакомство с материалом 

очередной лекции дает многое. Обучающиеся (студенты) получают общее представление о 

её содержании и структуре, о главных и второстепенных вопросах, о терминах и определе-

ниях. Все это облегчает работу на лекции и делает ее целеустремленной.  

http://www.studmedlib.ru/


Б) Рекомендации обучающемуся (студенту) по подготовке  

к лабораторным/ практическим/ семинарским/  

методическим/ клиническим практическим занятиям  

Обучающийся (студент) должен чётко уяснить, что именно с лекции начинается его 

подготовка к лабораторному/ практическому/ семинарскому/ методическому/ клиниче-

скому практическому занятию. Вместе с тем, лекция лишь организует мыслительную дея-

тельность, но не обеспечивает глубину усвоения программного материала. При подготовке 

к такому виду занятий можно выделить 2 этапа:  

1-й - организационный,  

2-й - закрепление и углубление теоретических знаний.  

На первом этапе обучающийся (студент) планирует свою самостоятельную работу, 

которая включает:  

- уяснение задания на самостоятельную работу;  

- подбор рекомендованной литературы;  

- составление плана работы, в котором определяются основные пункты предстоящей 

подготовки.  

Составление плана дисциплинирует и повышает организованность в работе. Второй 

этап включает непосредственную подготовку обучающегося (студента) к занятию. Начи-

нать надо с изучения рекомендованной литературы. Необходимо помнить, что на лекции 

обычно рассматривается не весь материал, а только его часть. Остальная его часть воспол-

няется в процессе самостоятельной работы. В связи с этим работа с рекомендованной лите-

ратурой обязательна. Особое внимание при этом необходимо обратить на содержание ос-

новных положений и выводов, объяснение явлений и фактов, уяснение практического при-

ложения рассматриваемых теоретических вопросов. В процессе этой работы обучающийся 

(студент) должен стремиться понять и запомнить основные положения рассматриваемого 

материала, примеры, поясняющие его, а также разобраться в иллюстративном материале. 

Заканчивать подготовку следует составлением плана (перечня основных пунктов) по изу-

чаемому материалу (вопросу). Такой план позволяет составить концентрированное, сжатое 

представление по изучаемым вопросам. В процессе подготовки к семинарскому занятию 

рекомендуется взаимное обсуждение материала, во время которого закрепляются знания, а 

также приобретается практика в изложении и разъяснении полученных знаний, развивается 

речь. При необходимости следует обращаться за консультацией к преподавателю. Идя на 

консультацию, необходимо хорошо продумать вопросы, которые требуют разъяснения. В 

начале семинарского занятия обучающиеся (студенты) под руководством преподавателя 

более глубоко осмысливают теоретические положения по теме занятия, раскрывают и объ-

ясняют основные явления и факты. В процессе творческого обсуждения и дискуссии выра-

батываются умения и навыки использовать приобретенные знания для решения практиче-

ских задач.  

В) Методические рекомендации обучающемуся (студенту) по написанию доклада 
Для выступления обучающимся (студентом) на семинарском занятии, как правило, 

подготавливается доклад, который по объёму не превышает пяти страниц. Этого доста-

точно, чтобы кратко изложить теоретические основы и результаты исследований. Если 

объем будет меньшим, то он может выглядеть поверхностным и незаконченным.  

Доклад должен содержать информацию по предлагаемой теме исследования, и пред-

ставлен в тезисной форме. Это означает, что потребуется найти и выбрать тот материал, 

который будет отражать суть вопроса. Поэтому, рекомендуется не загромождать доклад 

различными примерами, безусловно, это увеличить вопрос, но может оставить тему нерас-

крытой. Можно обойтись тезисами и работа будет вполне содержательной. 

Следующий вопрос, который может возникнуть: где достать необходимую инфор-

мацию? Самый легкий и неправильный путь - в «Интернете». Бесспорно, в сети содержится 

много информации на любую тему, но, следует иметь в виду, что из-за массовой доступно-

сти, материал может быть использован другими и в итоге может получиться два, а то и три 



одинаковых доклада. Поэтому, чтобы не выполнять задание дважды, лучше ответственно 

подойти к вопросу. И потом, индивидуальный подход, и самостоятельное изучение литера-

туры позволит овладеть дополнительными знаниями, которые могут быть использованы в 

будущем. Человек больше воспринимает информации, если он её переписывает, соответ-

ственно и больше сохраниться в памяти.  

Итак, чтобы правильно написать доклад, необходимо придерживаться выполнения 

следующих условий: 

- Если темы докладов предоставляются на выбор, то целесообразнее будет подобрать 

для себя такую тему, которая интересна или, возможно, есть представления на этот счет. 

Если есть представления об исследуемом вопросе, то написать доклад будет гораздо проще. 

При наличии собственных наработок, их вполне можно использовать в докладе, но чтобы 

он получился наиболее информативным, можно его немного доработать, добавить недоста-

ющую информацию. 

- Составление плана действий. Написание любого доклада должно начинаться с 

плана. Даже если это небольшой документ, четко продуманный вариант изложения мате-

риала только положительно скажет на подготовленности обучающегося (студента). В 

первую очередь, следует определиться с источниками информации, затем выбрать из них 

самое главное по теме, собрать материал в единый текст и сделать выводы.  

- Использовать несколько источников литературы. Обычно обучающиеся находят 

одну книги или журнал и из него формируют свой доклад. В итоге, работа может полу-

читься краткой и сухой. Правильнее было бы подобрать несколько источников и из них 

написать доклад.  

- Составить речь защиты. На основе выполненной работы необходимо написать речь, 

с которой нужно выступить перед аудиторией. 

Г) Методические рекомендации по самостоятельной работе  

обучающегося (студента) над изучаемым материалом 

Самостоятельная работа обучающегося (студента), в том числе под руководством 

преподавателя, предполагает нормирование культуры умственного труда, самостоятельно-

сти и инициативы в поиске и приобретении знаний; закрепление знаний и навыков, полу-

ченных на всех видах учебных занятий; подготовку к предстоящим занятиям, зачетам, эк-

заменам. Самостоятельный труд развивает такие качества, как организованность, дисци-

плинированность, волю, упорство в достижении поставленной цели, вырабатывает умение 

анализировать факты и явления, учит самостоятельному мышлению, что приводит к разви-

тию и созданию собственного мнения, своих взглядов. Умение работать самостоятельно 

необходимо не только для успешного усвоения содержания учебной программы, но и для 

дальнейшей творческой деятельности.  

Как работать с рекомендованной литературой. Успех в процессе самостоятельной 

работы, самостоятельного чтения литературы во многом зависит от умения правильно ра-

ботать с книгой, работать над текстом. Опыт показывает, что при работе с текстом целесо-

образно придерживаться такой последовательности. Сначала прочитать весь заданный 

текст в быстром темпе. Цель такого чтения заключается в том, чтобы создать общее пред-

ставление об изучаемом (не запоминать, а понять общий смысл прочитанного) материале. 

Затем прочитать вторично, более медленно, чтобы в ходе чтения понять и запомнить смысл 

каждой фразы, каждого положения и вопроса в целом. Чтение приносит пользу и стано-

вится продуктивным, когда сопровождается записями. Это может быть составление плана 

прочитанного текста, тезисы или выписки, конспектирование и др. Выбор вида записи за-

висит от характера изучаемого материала и целей работы с ним. Если содержание матери-

ала несложное, легко усваиваемое, можно ограничиться составлением плана. Если мате-

риал содержит новую и трудно усваиваемую информацию, целесообразно его законспекти-

ровать.  



План - это схема прочитанного материала, краткий (или подробный) перечень во-

просов, отражающих структуру и последовательность материала. Подробно составленный 

план вполне заменяет конспект.  

Конспект - это систематизированное, логичное изложение материала источника. 

Различаются четыре типа конспектов.  

План-конспект - это развернутый детализированный план, в котором достаточно по-

дробные записи приводятся по тем пунктам плана, которые нуждаются в пояснении. 

Текстуальный конспект - это воспроизведение наиболее важных положений и фак-

тов источника.  

Свободный конспект - это четко и кратко сформулированные (изложенные) основ-

ные положения в результате глубокого осмысливания материала. В нем могут присутство-

вать выписки, цитаты, тезисы; часть материала может быть представлена планом.  

Тематический конспект - составляется на основе изучения ряда источников и дает 

более или менее исчерпывающий ответ по какой-то схеме (вопросу). В процессе изучения 

материала источника, составления конспекта нужно обязательно применять различные вы-

деления, подзаголовки, создавая блочную структуру конспекта. Это делает конспект легко 

воспринимаемым, удобным для работы.  

Д) Методические рекомендации по организации самостоятельной работы  

обучающегося (студента) 
Самостоятельная работа обучающегося (студента) под руководством преподавателя 

представляет собой вид занятий, в ходе которых обучающийся (студент), руководствуясь 

методической и специальной литературой, а также указаниями преподавателя, самостоя-

тельно выполняет учебное задание, приобретая и совершенствуя при этом знания, умения 

и навыки практической деятельности. При этом взаимодействие обучающегося (студент) и 

преподавателя приобретает вид сотрудничества: обучающийся (студент) получает непо-

средственные указания преподавателя об организации своей самостоятельной деятельно-

сти, а преподаватель выполняет функцию руководства через консультации и контроль. По-

знавательная деятельность обучающегося (студента) при выполнении самостоятельных ра-

бот данного вида заключается в накоплении нового для него опыта деятельности на базе 

усвоенного ранее формализованного опыта (опыта действий по известному алгоритму) пу-

тем осуществления переноса знаний, умений и навыков. Суть заданий работ этого вида сво-

дится к поиску, формулированию и реализации идей решения. Это выходит за пределы про-

шлого формализованного опыта и в реальном процессе мышления требует от обучаемых 

варьирования условий задания и усвоенной ранее учебной информации, рассмотрения ее 

под новым углом зрения. В связи с этим самостоятельная работа данного вида должна вы-

двигать требования анализа незнакомых обучающемуся (студенту) ситуаций и генерирова-

ния новой информации для выполнения задания. В практике обучения в качестве самосто-

ятельной работы чаще всего используются домашние задание, отдельные этапы лаборатор-

ных и семинарско-практических занятий, написание рефератов и других видов письменных 

работ и заданий.  

Е) Методические рекомендации обучающемуся (студенту)  

по написанию контрольных работ 

Одним из видов самостоятельной работы обучающихся (студентов) является выпол-

нение контрольной работы по изучаемой дисциплине. Положительно оцененная контроль-

ная работа является обязательным условием допуска обучающегося (студента) к конкрет-

ной форме промежуточной аттестации по дисциплине. Контрольная работа должна быть 

представлена в учебный отдел за 10-15 дней до начала зачётно-экзаменационной сессии. 

При выполнении контрольной работы обучающемуся (студенту) рекомендуется при-

держиваться следующей последовательности: 

- составление тематического конспекта, который необходим для углубленного изу-

чения и осмысления программы курса изучаемой дисциплины; 



- выбор варианта контрольной работы. Составление тематического конспекта помо-

гает всесторонне продумать поставленные в контрольной работе вопросы, проанализиро-

вать имеющиеся точки зрения на решение данной проблемы, активизировать собственные 

знания по каждому из вопросов;  

- изучение рекомендованной литературы, что позволит отобрать необходимую для 

выполнения контрольной работы учебную информация и выяснить по каким вопросам сле-

дует подобрать дополнительные литературные источники; 

- выполнение контрольной работы. На данном этапе работы обучающемуся (сту-

денту) необходимо усвоить, что выполнение контрольной работы не сводится только к по-

иску ответов на поставленные вопросы, любая теоретическая проблема должна быть 

осмыслена с точки зрения её связи с реальной жизнью и возможностью реализации на прак-

тике. По каждому поставленному вопросу обучающийся должен выразить и свою собствен-

ную точку зрения.  

Относительно технического выполнения контрольной работы следует отметить, что 

для ее написания традиционно используются листы формата А4. Примерные размеры поле 

слева – 3 см., сверху и снизу – 2,5 см., справа – 1,5 см. В зависимости от содержания по-

ставленных в контрольной работе вопросов, ее объем должен составлять 10-15 страниц ма-

шинописного текста (размер шрифта – 14, межстрочный интервал - полуторный).  

Контрольная работа должна быть оформлена соответствующим образом: 1-я стра-

ница – титульный лист; 2-я страница – перечень вопросов контрольной работы, соответ-

ствующих вашему варианту, далее – изложение ответов на поставленные вопросы согласно 

вашему варианту. Контрольная работа завершается списком использованной литературы. 

Обучающемуся (студенту) рекомендуется строго придерживаться вопросов, постав-

ленных в каждом конкретном варианте, и использовать рекомендуемую литературу. Кон-

трольная работа должна содержать анализ изученной обучающимся (студентом) литера-

туры (не менее 3-5 источников), изложение основных положений, доказательств и выводов 

по рассматриваемым вопросам. 

Ж) Подготовка обучающегося (студента) к текущему и промежуточному кон-

тролю 

Изучение дисциплины Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КАТОСТРОФ, как обязательном 

компоненте разработанной и реализуемой организацией основной профессиональной обра-

зовательной программы высшего образования - программы специалитета по специально-

сти 31.05.03 Стоматология (квалификация - «Врач-стоматолог»; заканчивается опреде-

ленными типами (Основные (текущий, промежуточный), Дополнительные (предвари-

тельный, рубежный (модульный), резидуальный (контроль остаточных знаний))); методами 

(устный контроль, письменные работы, контроль с помощью технических средств и инфор-

мационных систем) и формами (Устные (собеседование, коллоквиум, зачёт, экзамен, и др.), 

Письменные (тест, контрольная работа, реферат, отчёты по научно-исследовательской ра-

боте (НИРС) и др.), Технические средства (программы компьютерного тестирования, 

учебные задачи, комплексные ситуационные задания и др.), Информационные системы и 

технологии (электронные обучающие тесты, электронные аттестующие тесты, электрон-

ный практикум, и др.)) контроля, установленными разделами 3. и 5. рабочей программы 

дисциплины. 

Требования к организации подготовки к текущей и промежуточной аттестации те 

же, что и при занятиях в течение семестра. При подготовке к промежуточной аттестации у 

обучающегося (студента) должен быть учебник или конспект литературы, прочитанной по 

указанию преподавателя в течение семестра. Вначале следует просмотреть весь материал 

по сдаваемой дисциплине, отметить для себя трудные вопросы. Обязательно в них разо-

браться. В заключение еще раз целесообразно повторить основные положения, используя 

при этом опорные конспекты лекций. Систематическая подготовка к занятиям в течение 

семестра позволит использовать время зачётно-экзаменационной сессии для систематиза-



ции знаний. Если в процессе самостоятельной работы над изучением теоретического мате-

риала или при решении задач у обучающегося (студента) возникают вопросы, разрешить 

которые самостоятельно не удается, необходимо обратиться к преподавателю для получе-

ния у него разъяснений или указаний. В своих вопросах обучающийся (студент) должен 

чётко выразить, в чем он испытывает затруднения, характер этого затруднения. За консуль-

тацией следует обращаться и в случае, если возникнут сомнения в правильности ответов на 

вопросы самопроверки. 

 

9. Перечень информационных технологий, используемых при осуществлении 

образовательного процесса по дисциплине, выключая перечень программного обес-

печения и информационных справочных систем 

 

Организацией установлен перечень информационных технологий, используемых 

при осуществлении образовательного процесса по дисциплине Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КА-

ТОСТРОФ, как обязательном компоненте разработанной и реализуемой организацией ос-

новной профессиональной образовательной программы высшего образования - программы 

специалитета по специальности 31.05.03 Стоматология (квалификация - «Врач-стомато-

лог»; форма обучения – очная) по ряду параметров, а именно:  

а) по решаемым педагогическим задачам: 
- средства, обеспечивающие базовую подготовку (электронные учебники, обучаю-

щие системы, системы контроля знаний); 

- средства практической подготовки (задачники, практикумы, тренажеры); 

- вспомогательные средства (энциклопедии, словари, хрестоматии, презентации, ви-

деофрагменты, видеофильмы); 

б) по функциям в организации образовательного процесса по дисциплине: 

- информационно-обучающие (электронные библиотеки, электронные книги, элек-

тронные периодические издания, словари, справочники); 

- интерактивные (электронная почта, электронные телеконференции); 

- поисковые (каталоги, поисковые системы); 

в) по типу информации: 
- электронные и информационные ресурсы с текстовой информацией (учебники, 

учебные пособия, задачники, тесты, словари, справочники, энциклопедии, периодические 

издания, программные и учебно-методические материалы); 

- электронные и информационные ресурсы с визуальной информацией (коллекции: 

фотографии, портреты, иллюстрации, видеофрагменты процессов и явлений, видеоэкскур-

сии; схемы, диаграммы); 

- электронные и информационные ресурсы с аудиоинформацией (звукозаписи го-

лоса, дидактического речевого материала); 

- электронные и информационные ресурсы с аудио-и видеоинформацией (аудио-и 

видео записи); 

- электронные и информационные ресурсы с комбинированной информацией (учеб-

ники, учебные пособия, первоисточники, хрестоматии, задачники, энциклопедии, словари, 

периодические издания); 

г) по формам применения ИКТ в образовательном процессе: 
- аудиторные; 

- внеаудиторные; 

д) по форме взаимодействия с обучаемым (студентом): 

- технология асинхронного режима связи - «offline»; 

- технология синхронного режима связи - «online». 

Образовательный процесс по дисциплине Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КАТОСТРОФ 

поддерживается средствами электронной информационно-образовательной среды органи-

зации, обеспечивающей: 



- доступ обучающегося (студента) к учебному плану, рабочей программе дисци-

плины Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КАТОСТРОФ, к изданиям электронной библиотечной си-

стемы (www.rosmedlib.ru) и электронным образовательным ресурсам, указанным в конкрет-

ной рабочей программе дисциплины; 

- фиксацию хода образовательного процесса, результатов промежуточной аттеста-

ции и результатов освоения основной образовательной программы высшего образования в 

части дисциплины Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КАТОСТРОФ обучающимся (студентом); 

- формирование электронного портфолио обучающегося (студента), в том числе со-

хранение его работ, рецензий и оценок на эти работы со стороны любых участников обра-

зовательного процесса; 

- взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе син-

хронное и (или) асинхронное взаимодействие посредством сети «Интернет». 

Функционирование электронной информационно-образовательной среды организа-

ции обеспечивается соответствующими средствами информационно-коммуникационных 

технологий и квалификацией работников, её использующих и поддерживающих.  

ЛИЦЕНЗИОННОЕ ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ (подлежащим ежегод-

ному обновлению), а именно: Microsoft, Coral, Licasoft, Trend Micro, Kaspersky Endpoint 

Securety, Hemoco Software, TeamViewer GmbH, ABBYY, Acronis Backup Standart. 

Для реализации дисциплины Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КАТОСТРОФ организация 

применяет СВОБОДНО РАСПРОСТРАНЯЕМОЕ ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕ-

НИЕ, а именно: ADOBE ACROBAT READER DC (http://acrobat.adobe.com), IRFANVIEV 

(http://www.irfanview.com), VLCMEDIA PLAYER (http://www.vidioplan.org), K-lite Codec 

Pack (http://codecguide.com). 

СОВРЕМЕННЫЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЕ БАЗЫ ДАННЫХ (В ТОМ ЧИСЛЕ 

МЕЖДУНАРОДНЫМ РЕФЕРАТИВНЫЕ БАЗЫ ДАННЫХ НАУЧНЫХ ИЗДАНИЙ) 
(свободный доступ): https://www.elsevier.com/, http://www.elsevierscience.ru/, 

https://www.scopus.com/, https://www.sciencedirect.com/, https://unu.edu/publications/, 

https://europepmc.org/, https://agingportfolio.org/, http://www.handbooks.ru/, 

https://academic.oup.com/, https://medlineplus.gov/; 

ИНФОРМАЦИОННЫЕ СПРАВОЧНЫЕ СИСТЕМЫ:  

Гарант, КонсультантПлюс. 

 

10. Описание материально-технической базы, необходимой для осуществления обра-

зовательного процесса по дисциплине 

 

Перечень материально-технического обеспечения см Приложение № 1 

 

11. Особенности организации образовательного процесса по дисциплине для инвали-

дов и лиц с ограниченными возможностями здоровья 

(при наличии факта зачисления в организацию такого обучающегося (студента) 

 

Содержание дисциплины Б.1.О.27 МЕДИЦИНА КАТОСТРОФ, как обязательного 

компонента разработанной и реализуемой организацией основной профессиональной обра-

зовательной программы высшего образования - программы специалитета по специальности 

31.05.03 Стоматология (квалификация - «Врач-стоматолог»; форма обучения – очная) и 

условия организации обучения обучающегося с ограниченными возможностями здоровья 

(при наличии факта зачисления в организацию такого обучающегося (студента)) опреде-

ляются адаптированной программой специалитета, а для инвалида также в соответствии с 

индивидуальной программой реабилитации инвалида. 

Организацией созданы специальные условия для получения высшего образования 

по основной профессиональной образовательной программе высшего образования - про-

грамме специалитета по специальности 31.05.03 Стоматология (квалификация - «Врач-

http://www.rosmedlib.ru/
https://www.elsevier.com/
http://www.elsevierscience.ru/
https://www.scopus.com/
https://www.sciencedirect.com/
https://unu.edu/publications/
https://europepmc.org/
https://agingportfolio.org/
http://www.handbooks.ru/
https://academic.oup.com/
https://medlineplus.gov/


стоматолог»; форма обучения – очная) обучающимся с ограниченными возможностями 

здоровья (при наличии факта зачисления в организацию такого обучающегося (студента)). 

В целях доступности получения высшего образования по указанной выше про-

грамме специалитета инвалидами и лицами с ограниченными возможностями здоровья (при 

наличии факта зачисления в организацию таких обучающихся (студентов)) организацией 

обеспечивается: 

а) для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья по зрению: 

наличие альтернативной версии официального сайта организации в сети «Интернет» 

для слабовидящих; 

размещение в доступных для обучающихся (студентов), являющихся слепыми или 

слабовидящими, местах и в адаптированной форме (с учётом их особых потребностей) 

справочной информации о расписании учебных занятий (информация выполнена крупным 

рельефно-контрастным шрифтом (на белом или желтом фоне) и продублирована шрифтом 

Брайля); 

присутствие ассистента, оказывающего обучающемуся (студенту) необходимую по-

мощь; 

обеспечение выпуска альтернативных форматов печатных материалов (крупный 

шрифт или аудиофайлы); 

обеспечение доступа обучающегося (студента), являющегося слепым и использую-

щего собаку-поводыря, к зданию организации; 

б) для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья по слуху: 

дублирование звуковой справочной информации о расписании учебных занятий ви-

зуальной (наличие мониторов с возможностью трансляции субтитров); 

обеспечение надлежащими звуковыми средствами воспроизведения информации; 

в) для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья, имеющих 

нарушения опорно-двигательного аппарата, материально-технические условия обеспе-

чивают возможность беспрепятственного доступа обучающихся (студентов) в учебные по-

мещения, столовые, туалетные и другие помещения организации, а также их пребывания в 

указанных помещениях (наличие пандусов, поручней, расширенных дверных проемов, 

лифтов, локальное понижение стоек-барьеров; наличие специальных кресел и других при-

способлений). 

Образование обучающегося (студента) с ограниченными возможностями здоровья 

(при наличии факта зачисления в организацию такого обучающегося (студента)) может 

быть организовано как совместно с другими обучающимися (студентами), так и в отдель-

ных группах. 

При получении высшего образования по указанной выше программе специалитета 

обучающимся с ограниченными возможностями здоровья (при наличии факта зачисления 

в организацию такого обучающегося (студента)) предоставляются бесплатно специальные 

учебники и учебные пособия, иная учебная литература, а также услуги сурдопереводчиков 

и тифлосурдопереводчиков. 
 



Приложение № 1 к рабочей программе учебной дисциплины «Медицина катастроф» 

(специальность – 31.05.03 Стоматология) 

Медицина катастроф 

Специализированная многофункцио-

нальная учебная аудитория для про-

ведения учебных занятий лекционного 

и семинарского типов, групповых и 

индивидуальных консультаций, теку-

щего контроля и промежуточной атте-

стации, в том числе для организации 

практической подготовки обучаю-

щихся, с перечнем основного обору-

дования  

(аудитория № 001): 

Столы для обучающихся; 

Стулья для обучающихся; 

Стол для педагогического работ-

ника; 

Стул для педагогического работ-

ника; 

Ноутбуки с возможностью подключе-

ния к сети «Интернет» и обеспечением 

доступа в электронную информаци-

онно-образовательную среду лицензи-

ата; 

Шкаф книжный; 

Флипчарт; 

Проектор 

630090, 

Новосибирская об-

ласть, 

г.о. город Ново-

сибирск, 

г. Новосибирск, 

ул. Николаева, 

д. 12/3, 2 этаж 

(28,1 кв.м., по-
мещение № 14) 

Аренда Шеплев 

Борис Вален-

тинович 

Договор аренды 

нежилых помеще-

ний 

№ НМСИ-2 

от 10.04.2023 

с приложением 

 

срок действия 

Договора аренды 

нежилых помеще-

ний: 

с 11.04.2023 

по 10.03.2024 

Специализированная многофункцио-

нальная учебная аудитория для про-

ведения учебных занятий лекционного 

и семинарского типов, групповых и 

индивидуальных консультаций, теку-

щего контроля и промежуточной атте-

стации, в том числе для организации 

практической подготовки обучаю-

щихся, с перечнем основного обору-

дования  

(аудитория № 012): 

Столы для обучающихся; 

Стулья для обучающихся; 

630090, 

Новосибирская об-

ласть, 

г.о. город Ново-

сибирск, 

г. Новосибирск, 

ул. Николаева, 

д. 12/3, 2 этаж 

(17,3 кв.м., по-
мещение № 6) 

Безвозмездное 

пользование 

Общество с 

ограниченной 

ответствен-

ностью «Про-

фессорская 

клиника Ден-

тал-Сервис» 

Договор безвоз-

мездного поль-

зования 

№ 02/23 

от 10.04.2023 

с приложениями 

 

срок действия 

Договора без-

возмездного 

пользования: 

с 11.04.2023 

по 10.03.2024 



Стол для педагогического работ-

ника; 

Стул для педагогического работ-

ника; 

Компьютер с возможностью подклю-

чения к сети «Интернет» и обеспече-

нием доступа в электронную информа-

ционно-образовательную среду лицен-

зиата; 

Принтер со сканером 

Помещение для самостоятельной ра-

боты обучающихся с перечнем основ-

ного оборудования  

(аудитория № 004): 

Столы для обучающихся; 

Стулья для обучающихся; 

Стол для педагогического работ-

ника; 

Стул для педагогического работ-

ника; 

Компьютер с возможностью подклю-

чения к сети «Интернет» и обеспече-

нием доступа в электронную информа-

ционно-образовательную среду лицен-

зиата; 

Ноутбуки с возможностью подключе-

ния к сети «Интернет» и обеспечением 

доступа в электронную информаци-

онно-образовательную среду лицензи-

ата; 

Принтер со сканером 

630090, 

Новосибирская об-

ласть, 

г.о. город Ново-

сибирск, 

г. Новосибирск, 

ул. Николаева, 

д. 12/3, 2 этаж 

(13,9 кв.м., по-

мещение № 23) 

Аренда Шеплев 

Борис Вален-

тинович 

Договор аренды 

нежилых помеще-

ний 

№ НМСИ-2 

от 10.04.2023 

с приложением 

 

срок действия 

Договора аренды 

нежилых помеще-

ний: 

с 11.04.2023 

по 10.03.2024 

Помещение для самостоятельной ра-

боты обучающихся с перечнем основ-

ного оборудования  

(аудитория № 005): 

Столы для обучающихся; 

Стулья для обучающихся; 

Стол для педагогического работ-

ника; 

Стул для педагогического работ-

ника; 

630090, 

Новосибирская об-

ласть, 

г.о. город Ново-

сибирск, 

г. Новосибирск, 

ул. Николаева, 

д. 12/3, 2 этаж 

(14,2 кв.м., по-

мещение № 24) 

Аренда Шеплев 

Борис Вален-

тинович 

Договор аренды 

нежилых помеще-

ний 

№ НМСИ-2 

от 10.04.2023 

с приложением 

 

срок действия 



Ноутбук с возможностью подключе-

ния к сети «Интернет» и обеспечением 

доступа в электронную информаци-

онно-образовательную среду лицензи-

ата; 

Монитор для компьютера; 

Компьютеры с возможностью подклю-

чения к сети «Интернет» и обеспече-

нием доступа в электронную информа-

ционно-образовательную среду лицен-

зиата; 

Шкаф книжный; 

Принтер со сканером 

Договора аренды 

нежилых помеще-

ний: 

с 11.04.2023 

по 10.03.2024 
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