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1. ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОГРАММЫ 

 

1.1 Общие положения 

Программа государственной итоговой аттестации разработана в соответствии с: 

– Федеральный закон от 29.12.2012 №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;  

– Федеральный закон от 21.11.2011 №323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ»;  

– Постановление Правительства Российской Федерации от 05.08.2013 г №661. «Об 

утверждении правил разработки, утверждения Федеральных государственных 

образовательных стандартов и внесения в них изменений»;  

– Письмо Минздравсоцразвития России от 18.04.2012 №16-2/10/2-3902 «О порядке 

организации и проведения практической подготовки по основным образовательным 

программам среднего, высшего и послевузовского медицинского или фармацевтического 

образования и дополнительным профессиональным образовательным программам»;  

– Приказ Министерства здравоохранения и социального развития России от 23.04.2009 г. 

№210н «О номенклатуре специальностей специалистов с высшим и послевузовским 

медицинским и фармацевтическим образованием в сфере здравоохранения Российской 

Федерации»;  

– Приказ Министерства здравоохранения от 29.11.2012 №982н «Об утверждении условий и 

порядка выдачи сертификата специалиста медицинским и фармацевтическим работникам, 

формы и технических требований сертификата специалиста»;  

– Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 08.10.2015 г №707н «Об 

утверждении Квалификационных требований к медицинским работникам с высшим 

образованием по направлению подготовки «Здравоохранения и медицинские науки»;  

– Приказ Минобрнауки России от 18.03.2016 №227 «Об утверждении Порядка проведения 

государственной итоговой аттестации по образовательным программам высшего образования 

– программам подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре (адъюнктуре), 

программам ординатуры, программам ассистентуры-стажировки»;  

– Приказ Минобрнауки России от 19.11.2013 г. №1258 «Об утверждении порядка организации 

и осуществления образовательной деятельности по образовательным программам высшего 

образования - программам ординатуры»;  

– Приказ Минобрнауки России от 25.08.2014 г. №1114 «Об утверждении федерального 

государственного образовательного стандарта высшего образования по специальности 

31.08.71 Организация здравоохранения и общественное здоровье (уровень подготовки кадров 

высшей квалификации);  

– Устав БУ ВО «Сургутский государственный университет»;  

– ПСП-2.13 «Положение о медицинском институте»;  

– СТО-2.1.2 «Образовательная программа высшего образования – программа ординатуры».  

–СТО-2.12.2-16 г. «Государственная итоговая аттестация выпускников ординатуры 

медицинского института». 



 

  

Государственная итоговая аттестация (далее – ГИА) проводится на основе принципа 

объективности оценки качества подготовки обучающихся для определения соответствия 

результатов освоения обучающимися образовательной программы по специальности 31.08.71 

«Организация здравоохранения и общественное здоровье» соответствующим требованиям 

федерального государственного образовательного стандарта (далее – ФГОС ВО).  

ГИА включает в себя подготовку и проведение государственного междисциплинарного 

экзамена. 

Целью государственной итоговой аттестации является определение соответствия 

результатов освоения обучающимися основных профессиональных образовательных 

программ высшего образования требованиям ФГОС ВО. 

 К государственной итоговой аттестации допускаются студенты, завершившие в полном 

объеме курс теоретического и практического обучения и успешно выполнившие все 

требования учебного плана.  

 

1.2 Квалификационная характеристика профессиональной деятельности 

выпускника ординатуры СурГУ по специальности 

31.08.71 «Организация здравоохранения и общественное здоровье» 

 

1.2.1. Область профессиональной деятельности выпускника 

 

Область профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу 

ординатуры, включает охрану здоровья граждан путем обеспечения оказания 

высококвалифицированной медицинской помощи в соответствии с установленными 

требованиями и стандартами в сфере здравоохранения. 

 

1.2.2. Объекты профессиональной деятельности выпускника 

 

     Объектами профессиональной деятельности выпускников, освоивших программу 

ординатуры, являются: 

- физические и юридические лица;  

- население; 

- совокупность средств и технологий, направленных на создание условий для охраны 

здоровья граждан. 

 

1.2.3 Виды профессиональной деятельности выпускника 

 

Специалист по направлению специальности 31.08.71 «Организация здравоохранения и 

общественное здоровье» готовится к следующим видам профессиональной деятельности: 

 профилактическая; 

 психолого-педагогическая; 

 организационно-управленческая. 

Программа ординатуры направлена на освоение всех видов профессиональной 

деятельности, к которым готовится выпускник. 

 

1.2.4. Задачи профессиональной деятельности выпускника ординатуры и 

приобретаемые знания, владения, умения 

Выпускник, освоивший программу ординатуры, готов решать следующие 

профессиональные задачи: 

профилактическая деятельность: 



 

  

 предупреждение возникновения заболеваний среди населения путем проведения 

профилактических и противоэпидемических мероприятий; 

 проведение профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, 

диспансерного наблюдения; 

 проведение сбора и медико-статистического анализа информации о показателях 

здоровья населения различных возрастно-половых групп, характеризующих состояние 

их здоровья; 

психолого-педагогическая деятельность: 

 формирование у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на 

сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих; 

организационно-управленческая деятельность: 

 применение основных принципов организации оказания медицинской помощи в 

медицинских организациях и их структурных подразделениях; 

 организация и управление деятельностью медицинских организаций и их 

 структурных подразделений; 

 организация проведения медицинской экспертизы; 

 организация оценки качества оказания медицинской помощи пациентам; 

 ведение учетно-отчетной документации в медицинской организации и ее структурных 

подразделениях; 

 создание в медицинских организациях и их структурных подразделениях 

благоприятных условий для пребывания пациентов и трудовой деятельности 

медицинского персонала с учетом требований техники безопасности и охраны труда; 

 соблюдение основных требований информационной безопасности. 

 

1.2.5. Требования к освоениям программы ординатуры 

  

В результате освоения программы ординатуры у выпускника по программе ординатуры 

должны быть сформированы универсальные и профессиональные компетенции: 

2.5.1. Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать 

следующими универсальными компетенциями: 

– готовностью к абстрактному мышлению, анализу, синтезу (УК-1); 

–готовностью к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, 

конфессиональные и культурные различия (УК-2); 

– готовностью к участию в педагогической деятельности по программам среднего и высшего 

медицинского образования или среднего и высшего фармацевтического образования, а также 

по дополнительным профессиональным программам для лиц, имеющих среднее 

профессиональное или высшее образование, в порядке, установленном федеральным органом 

исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке государственной политики 

и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения (УК-3); 

2.5.2. Выпускник, освоивший программу ординатуры, должен обладать 

профессиональными компетенциями. 

профилактическая деятельность: 

- готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и 

укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, 

предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю 

диагностику, выявление причин и условий их возникновения и развития, а также 

направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его 

обитания (ПК-1); 



 

  

- готовность к проведению противоэпидемических мероприятий, организации защиты 

населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, 

стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях (ПК-2); 

- готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико-

статистического анализа информации о показателях здоровья взрослого населения и 

подростков (ПК-3); 

психолого-педагогическая деятельность: 

- готовностью к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, 

направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-4); 

организационно-управленческая деятельность: 

- готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере 

охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях 

(ПК-5); 

- готовность к оценке качества оказания медицинской помощи с использованием 

основных медико-статистических показателей (ПК-6); 

- готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе 

медицинской эвакуации (ПК-7); 

- готовность к оценке экономических и финансовых показателей, применяемых в сфере 

охраны здоровья граждан (ПК-8).  

 

2. ПРОГРАММА ГОСУДАРСТВЕННОГО ЭКЗАМЕНА 

 

2.1 Перечень вопросов, выносимых на государственный экзамен 

1. Общественное здоровье и здравоохранение как наука и предмет преподавания. Роль 

общественного здоровья и здравоохранения в практической деятельности органов и 

учреждений здравоохранения, в экономике, планировании, управлении, организации 

труда в здравоохранении. 

2. Основные методы исследования общественного здоровья и здравоохранения: 

статистический, экономический, исторический, экспериментальное моделирование, 

экспертных оценок, системный анализ, социологические и эпидемиологические 

методы. 

3. Возникновение и развитие общественного здоровья и здравоохранения 

(общественной медицины) в России и зарубежных странах. Виднейшие деятели 

российского общественного здоровья и здравоохранения (Н.А. Семашко, З.П. Соловьев, 

А.В. Мольков, М.Ф. Владимирский, Г.Н. Каминский, З.Г. Френкель, П.А. Кувшинников, 

Н.А. Виноградов, Г.А. Баткис, СВ. Курашов, Б.В. Петровский, А.Ф. Серенко). 

4. Социальные и биологические закономерности здоровья населения. Социальные 

условия и социальные факторы, их влияние на здоровье населения. Действие 

социальных факторов и образа жизни на здоровье людей в условиях развития 

рыночных отношений. 

5. Анализ международного опыта формирования теорий здравоохранения и медицины 

(социал-дарвинизм; социальная экология; теория стресса и общего адаптационного 

синдрома; фрейдизм и сихоаналитическая психосоматика; неогиппократизм; теория 

социальной дезадаптации; теория «порочного круга», конвергенция). 

6. Здравоохранение России как отрасль государственного строительства и его значение 

в системе мероприятий государства по обеспечению высокого уровня материального 

благосостояния и культурного развития населения и в создании необходимых условий 

труда и быта. Система научного обеспечения развития здравоохранения России. 

Основные принципы охраны здоровья населения России. 

7. Деятельность фонда обязательного медицинского страхования граждан России 



 

  

как важнейшего источника финансирования и экономического стимулирования в 

здравоохранении. 

8. Общественные советы при медицинских учреждениях. Участие 

профессиональных союзов, партий, медицинских ассоциаций и других 

общественных организаций в здравоохранении. 

9. Рост материально-технической базы здравоохранения. 

теоретический 

10. Система управления и менеджмента в здравоохранении. 

11. Международное значение здравоохранения России. Формы международного 

сотрудничества России в области здравоохранения и медицинской науки. 

12. Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ), ее структура, основные 

направления деятельности, место и значение ВОЗ в решении различных вопросов 

международного здравоохранения. Концепция первичной медико-санитарной помощи 

(ПМСП) и подходы к ее реализации в странах с различным уровнем 

социально-экономического развития. 

13. Основные этапы развития здравоохранения в России. 

14. Медицинская статистика. Основы и методы медицинской статистики. Предмет 

и определение медицинской статистики, ее методологические основы. 

Медицинская статистика, как основной метод социально-гигиенических, 

санитарно-гигиенических и клинико-социальных исследований. 

15. Статистическая совокупность: ее определение, групповые свойства 

статистической совокупности. Понятие генеральной и выборочной совокупности. 

Закон больших чисел - основа выборочного исследования. Расчет достаточной 

численности выборки. Репрезентативность выборки. 

16. Организация статистического исследования и его этапы. Объект и единица 

наблюдения. Программа сбора и анализа материала. Статистические таблицы. 

17. Использование абсолютных величин. Относительные величины, их особенности, 

методы расчета. 

18. Виды средних величин, методы расчета. Характеристика разнообразия изучаемого 

признака. 

19. Оценка достоверности результатов исследования. Доверительные границы средних 

и относительных величин. Оценка достоверности разности между средними 

величинами. Применение критериясоответствия с 2(хи-квадрат). Особенности 

статистической обработки данных на достоверность при малой выборке. 

20. Регрессионный анализ. Вычисление коэффициента регрессии, решение уравнения 

регрессии, расчет сигмы регрессии. Составление и использование шкалы регрессии. 

Дисперсионный анализ. Непараметрические критерии. 

21. Динамические ряды, способы их выравнивания и анализа. 

22. Метод стандартизации, его значение и применение. 

23. Корреляционный анализ. Методы расчета коэффициентов корреляции и их оценок. 

24. Графические изображения в статистическом исследовании. Виды диаграмм, 

правила их построения и применения. 

25. Использование компьютерных технологий в обработке статистического материала. 

Пути и возможности применения в медицине системы Интернет. Основы и принципы 

доказательной медицины. 

26. Медицинская учетная документация, используемая в стационарах и поликлиниках; 

учетная форма, формат, вид и тип документа; условия сбора статистических сведений, 

сроки хранения документации. 

27. Годовой отчет о сети, деятельности и кадрах учреждений системы Министерства 

здравоохранения России. Информационное обеспечение управления 



 

  

здравоохранением. Требования к нему, современные принципы построения. 

28. Статистическая оценка деятельности учреждений здравоохранения; показатели 

деятельности поликлиники, стационара, способы их расчета; показатели других видов 

медицинской помощи (объем работы скорой медицинской помощи, обеспеченность 

населения койками по специальности); показатели эффективности деятельности и 

качества медицинской помощи в лечебно-профилактических учреждениях. 

29. Основные характеристики здоровья населения и методы его изучения. Схема 

изучения состояния здоровья населения, источники информации, методы изучения 

состояния здоровья населения. 

30. Демография. Предмет и содержание демографии. Население как объект 

социально-гигиенического изучения. Значение демографических данных в практике 

здравоохранения (медицинская демография). 

31. Долголетие. Понятие о геронтологии. Социально-экономические и 

психологические аспекты долголетия. Борьба за долголетие в России. 

Показатели долголетия, их уровни по странам. 

32. Семья — единица санитарно-статистической и социально-гигиенической 

характеристики населения. Программа и методы социально-гигиенического 

исследования семьи. Семья и здоровье. 

33. Показатели рождаемости и смертности, методы расчета и оценка. Факторы и 

причины изменений рождаемости. Коэффициент плодовитости, повозрастные 

показатели. Общая и возрастная смертность, причины и структура. Особенности 

смертности населения трудоспособного возраста, преждевременная смертность. Роль 

врачей и медицинских учреждений в регистрации случаев рождений и смерти 

населения. Врачебная регистрация причин смерти. 

34. Младенческая смертность, возрастные особенности младенческой смертности, ее 

причины. Ранняя младенческая смертность, уровни и причины. Перинатальная 

смертность, причины. Задачи дальнейшего снижения младенческой смертности в 

России. Медико-социальные аспекты в проблеме дальнейшего снижения 

младенческой смертности. 

35. Таблицы смертности, средняя продолжительность предстоящей жизни и 

методы ее вычисления. Демографические данные по разным странам мира. 

36. Аборт как медико-социальная проблема. Распространенность аборта. Влияние 

аборта на здоровье женщины. Причины аборта. Влияние социальных факторов на 

частоту абортов. 

37. Здоровый образ жизни и его формирование. Факторы риска. Медицинская 

активность. Система профилактики, целевые комплексные программы. 

38. Алкоголизм как фактор преждевременной смертности при остром отравлении 

и фактор риска при хронической патологии и травме. 

39. Прогнозирование основных показателей здоровья населения (заболеваемость, 

смертность, в том числе младенческая смертность, средняя продолжительность 

предстоящей жизни). Методические подходы при прогнозировании, краткие и 

долгосрочные прогнозы. 

41. Анализ развития теорий народонаселения (мальтузианство, неомальтузианство, 

теория «оптимума» и Заболеваемость. Роль государственной статистики 

заболеваемости в изучении состояния здоровья населения. Ежегодные государственные 

доклады о состоянии здоровья населения Российской Федерации. 

Социально-гигиенический мониторинг здоровья населения. 

42. Номенклатура и классификация болезней, история, современное состояние, 

значение для медицины в целом. Международная классификация болезней и проблем, 

связанных со здоровьем; основные принципы ее построения. 



 

  

43. Методика изучения заболеваемости. Понятия «заболеваемость», «болезненность», 

«распространенность». Особенности изучения общей заболеваемости и заболеваемости 

по нозологическим формам. Выборочный и сплошной методы изучения 

заболеваемости. 

44. Современные методы изучения общей заболеваемости по данным обращаемости в 

медицинские учреждения. Специальный учет отдельных видов заболеваемости. 

Изучение заболеваемости по данным периодических медицинских осмотров. Изучение 

заболеваемости по данным о причинах смерти. 

45. Важнейшие данные о распространенности и динамике заболеваемости в России и 

других странах мира. Экономическое значение заболеваемости. Здоровье здоровых, его 

изучение, контингента неболевших, изучение условий их жизни. Индекс здоровья и 

другие показатели в оценке здоровья здоровых. Факторы риска заболеваний. 

46. Болезни системы кровообращения как медико-социальная проблема. 

47. Злокачественные новообразования как медико-социальная проблема. 

48. Травматизм как медико-социальная проблема. 

49. Туберкулез как медико-социальная проблема. 

50. Нервно-психические заболевания как медико-социальная проблема. 

51. Алкоголизм, наркомании и токсикомания как медико-социальная 

проблема. Распространенность алкоголизма. Программы по его снижению 

(социальные, медицинские меры обеспечения). 

52. Снижение и ликвидация инфекционных заболеваний как медико-социальная 

проблема. 

53. СПИД как медико-социальная проблема. 

54. Медико-социальные проблемы инвалидности. 

55. Физическое развитие населения. Значение изучения физического развития для 

практики здравоохранения. Система наблюдения за физическим развитием населения в 

России. Основные признаки физического развития, методика их изучения и оценки. 

Акселерация и деселерация физического и полового развития как 

социально-гигиеническая проблема. 

56. Формы собственности в здравоохранении и их взаимодействие. 

Структура, функции, порядок подчинения и сотрудничества в системе 

здравоохранения. Участие общественности в управлении здравоохранением. 

Номенклатура учреждений здравоохранения. Лицензирование и 

аккредитация учреждений здравоохранения. Стандартизация в системе 

здравоохранения. 

57. Федеральные и региональные программы здравоохранения; 

программы государственных гарантий медицинской помощи населению. 

58. Теоретические и организационные основы управления в условиях становления 

рыночных отношений и конкуренции. 

Функции руководителя медицинского учреждения и организация его труда, 

финансовый менеджмент. Управленческий цикл. Организация работы органов 

управления здравоохранением на различных уровнях. Развитие региональных систем 

здравоохранения. 

59.Правовое, административное и экономическое регулирование труда медицинского и 

фармацевтического персонала. Экономические методы управления учреждениями 

здравоохранения. Управление качеством медицинской помощи. 

60. Применение математических методов и вычислительных средств в системе 

управления и в деятельности учреждений здравоохранения страны. 

Автоматизированные системы сбора и обработки медицинской информации. 

Технические средства управления. Современные принципы организации труда в 



 

  

здравоохранении. Системный анализ в управлении здравоохранением. 

61. Стандартизация в здравоохранении. Протоколы ведения больных. Задачи по 

развитию и оптимизации деятельности в стране больнично-поликлинической помощи. 

62. Типы, категории, профили и структура больниц и стационарзамещающих 

медицинских учреждений. Формы взаимосвязи (преемственности) между 

поликлиническим и стационарным обслуживанием больных в объединенных и 

необъединенных учреждениях. Этапность в оказании медицинской помощи населению. 

63. Внутри- и вневедомственный контроль качества медицинской помощи. 

64. Развитие службы врача общей практики (семейного врача) и его роль в укреплении 

первичной медико-санитарной помощи. Медицинское районирование. Организация 

базовых поликлиник и кабинетов. 

65. Поликлиника и поликлиническое отделение больницы, их ведущее значение в 

системе медицинского обслуживания и обеспечения работы врача общей практики; 

структура, организация работы. Проблема борьбы за качество поликлинического 

обслуживания. 

66. Городской участок, организация и содержание работы участкового 

врача-терапевта, медицинской сестры участка. Последовательное преобразование 

участкового принципа поликлинического обслуживания в процессе развития 

службы врача общей практики (семейного врача), формирования 

преимущественно на базе амбулаторного отделения дневного стационара, как 

второго уровня специализированной медицинской помощи. 

67. Развитие специализированной медицинской помощи на базе стационаров, 

диагностических центров и поликлиник при крупных стационарах. Интеграция 

деятельности специалистов, врачей общей практики, семейных врачей и участковых 

врачей-терапевтов в лечении и наблюдении больных. 

68. Медицинские осмотры, их организация, диспансеризация определенных 

контингентов, санитарно-профилактическая работа в поликлинике. Школы по 

лечебно-профилактической подготовке самопомощи отдельных групп больных. 

Отделения восстановительного лечения и реабилитации, их структура, 

функционирование, связь с другими службами поликлиники и стационара. 

69. Скорая и неотложная медицинская помощь населению. Объединение больниц и 

станций скорой медицинской помощи. Объединение и самостоятельная деятельность 

скорой и неотложной медицинской помощи. Специализированные бригады скорой 

медицинской помощи. 

70. Стационар больницы, порядок поступления и выписки больных. Структура и 

функции приёмного отделения. Организация работы врача, медицинской сестры, 

младшего медицинского персонала. Специализированные отделения больниц, 

принципы их организации, структуры, функционирования. Лечебно-охранительный 

режим в больнице. Мероприятия по борьбе с внутрибольничными инфекциями. 

71. Организация работы пато лого анатомического отделения больницы. Формы и 

методы контроля за качеством диагностики и лечения больных в стационаре; 

клинико-анатомические конференции. 

72. Организация, задачи, содержание, методы и средства гигиенического образования 

и воспитания населения в поликлинике и больнице. Школы общественного здоровья 

(ШОЗ). Организация материального и медицинского снабжения и контроль за 

расходованием средств в стационаре и поликлинике. 

73. Медицинская документация, учет, отчетность, показатели деятельности стационара 

и поликлиники. Методы оценки эффективности работы. 

74. Особенности структуры больниц специализированной помощи - больниц скорой 

медицинской помощи, больниц реабилитации и др. 



 

  

75. Сущность и показания к применению диспансерного метода. Диспансерное 

обслуживание отдельных групп населения как выражение необходимости 

непосредственного синтеза лечебной и профилактической медицины. 

76. Виды специальных диспансеров, их структура, формы, методы их 

работы. Связь диспансера с больницами, медико-санитарными частями, 

центрами санэпиднадзора. 

77. Организация медицинской помощи работающим на промышленных 

предприятиях. Принцип преимущественного обслуживания рабочих, формы 

его осуществления. 

Медико-санитарная часть, её виды, здравпункты, структура и задачи, особенности 

развития в современных социально-экономических условиях. Цеховой участковый 

принцип. Основные функции цехового участкового врача, бригадный метод 

обслуживания. 

78. Основные задачи и особенности организации санитарно- просветительной 

работы на промышленных 

предприятиях. Методы и средства санитарно-просветительной работы в системе 

производственно- технического обучения рабочих и ИТР. Формы общественного актива 

здравоохранения на промышленных предприятиях. Пропаганда и утверждение 

здорового образа жизни. 

79. Государственная система охраны материнства и детства. Основные этапы в развитии 

государственной системы охраны материнства и детства. Российское законодательство 

по охране материнства и детства. Важнейшие постановления Правительства по охране 

материнства и детства и поощрению материнства. Социально-правовая помощь матери 

и ребенку в России. Основные задачи по охране здоровья женщин и детей. 

80. Организация родовспоможения. Родильный дом с женской консультацией, его 

структура и задачи; комплексная специализированная медицинская помощь в 

период беременности и после родов. 

81. Женская консультация. Формы и методы работы женской консультации. 

Организация помощи гинекологическим больным. Борьба с абортами. 

Профилактические осмотры. Задачи женской консультации по обслуживанию здоровых 

женщин. Связь женской консультации с родильным домом и районной поликлиникой. 

Роль социально-правовых кабинетов женских консультаций. 

82. Стационар родильного дома, особенности его структуры. Мероприятия по 

предупреждению материнской смертности и смертности новорожденных. Оказание 

стационарной помощи гинекологическим больным. Документация. Учет и отчетность. 

Качественные показатели деятельности женской консультации и стационара 

родильного дома. 

83. Детская поликлиника, ее структура. Особенности обслуживания больных и 

здоровых детей. Участковый принцип и диспансерный метод в организации 

медицинской помощи детям. Система единого педиатра. 

84. Стационар детской больницы. Особенности приема и выписки детей в 

стационаре. Организация деятельности приёмных отделений детских стационаров. 

Принципы, основные формы работы. Мероприятия, направленные на 

рациональное использование коечного фонда детских стационаров. 

85. Организация медицинской помощи сельскому населению. Единство основных 

принципов охраны здоровья городского и сельского населения. Перспективы развития 

медицинской помощи сельскому населению. Пути и формы сближения уровней 

медико-санитарного обслуживания сельского населения с уровнем медико-санитарного 

обслуживания городского населения. 

86. Сельский врачебный участок. Его задачи и организационное построение. 



 

  

Сельская участковая больница. Сельская врачебная амбулатория. Организация 

амбулаторной и стационарной помощи в сельской участковой больнице. Средства 

взаимодействия и коммуникации с центральной районной больницей. 

Фельдшерско-акушерские пункты. 

87. Центральная районная больница как организационно-методический 

центр по руководству медицинскими учреждениями района. 

88. Областные медицинские учреждения. Областная больница, областные диспансеры и 

областной центр Госсанэпиднадзора. Их роль в обеспечении 

высококвалифицированным медико-санитарным обслуживанием сельского 

населения. Санитарная авиация. 

89. Организация деятельности санитарно-эпидемиологической службы. Центры 

Госсанэпиднадзора, типы, категории, структура, функции. Роль 

санитарно-эпидемиологических учреждений в изучении здоровья населения. 

Предупредительный и текущий санитарный надзор. Связь Центра Госсанэпиднадзора с 

лечебно-профилактическими учреждениями, с государственными органами и 

общественными организациями. 

90. Гигиеническое образование и воспитание населения. Основные положения 

гигиенического обучения и воспитания населения, формирование адекватного 

гигиенического поведения различных групп населения, здорового образа жизни. 

Участие врачей и средних медицинских работников в гигиеническом образовании и 

воспитании населения - как их профессиональная обязанность. Принципы и 

организационные основы гигиенического образования и воспитания населения. 

Организация в России специальной службы центров здоровья. 

91. Лекарственная помощь. Аптечное дело. Современные экономические условия и 

организация снабжения медикаментами лечебных учреждений и населения. 

92. Организация санаторно-курортной помощи в России. Основные типы 

санаторно-курортных учреждений и предприятий, их структура, задачи, экономические 

методы управления, формы и методы работы. Роль врачей и медицинских учреждений 

в правильном отборе больных на санаторно-курортное лечение. 

93. Государственное социальное страхование и социальное обеспечение в России. 

Особенности социального страхования и социального обеспечения в России и других, 

экономически развитых странах. Политика Федерального Собрания РФ и Правительства 

РФ в области социального обеспечения. 

94. Структура и функции органов социального страхования и социального обеспечения. 

Бюджет социального страхования и социального обеспечения, ого структура, динамика. 

Виды пособий, пенсий и других выплат по социальному страхованию и социальному 

обеспечению. 

95. Задачи врачебной экспертизы трудоспособности по обеспечению права на труд 

и материальное обеспечение трудящихся. Понятия «трудоспособность», 

«временная нетрудоспособность», «стойкая нетрудоспособность», «частичная 

нетрудоспособность». 

96. Листок нетрудоспособности (больничный лист) как основной документ 

медицинского, юридического и финансового характера. Порядок выдачи больничных 

листов при различных видах временной нетрудоспособности. 

97. Права и обязанности лечащих врачей, заведующих отделениями, главных врачей и 

их заместителей по врачебно-трудовой экспертизе. Врачебно-консультативная 

комиссия (ВКК), ее состав, функции. Вопросы трудоустройства при временной 

нетрудоспособности. 

99. Врачебная экспертиза стойкой утраты трудоспособности. Медицинская помощь в 

целях восстановления трудоспособности и рационального трудоустройства. Бюро 



 

  

медико-социальной экспертизы (БМСЭ); его структура, функции и методы работы по 

определению инвалидности. Специализированные БМСЭ. Группы инвалидности и 

принципы их определения. Трудоустройство. 

100. Экономика. Экономическая значимость охраны здоровья народа в свете задач 

развития экономики, укрепления производительных сил России, повышения 

производительности труда, поставленных Программой устойчивого развития России. 

101. Медицинское страхование в развитии бюджетно-страховой системы 

здравоохранения. Организация медицинского страхования. 

102. Определение экономики здравоохранения. Разделы экономики 

здравоохранения и основные направления научных исследований в этой 

области. Понятие об экономической эффективности здравоохранения. 

Ценообразование в здравоохранении. Маркетинг в здравоохранении. 

Предпринимательство в здравоохранении. Платная медицинская помощь. 

103. Планирование. Определение планирования. Задачи, теоретические основы и 

принципы планирования. Основные методы планирования. Основные нормативы 

медицинской помощи (амбулаторно-поликлинической, стационарной и др.). Основные 

показатели плана здравоохранения, их измерители. 

104. Финансирование. Источники финансирования здравоохранения. Государственный 

бюджет. Бюджет здравоохранения. Внебюджетное финансирование. Финансирование 

медицинского образования и медицинской науки. 

105. Планирование расходов на здравоохранение. Смета медицинского учреждения, 

основное содержание статей расходов. Методика и порядок проведения расчетов по 

статьям сметы (метод прямого счета и использование расчетных норм расходов).. 

 

2.2 Рекомендации ординаторам по подготовке к государственному экзамену 

 

2.2.1 Перечень вопросов, выносимых на государственный экзамен, устанавливает 

выпускающая кафедра по специальности ординатуры.  

2.2.2 Приказом ректора университета утверждается государственная экзаменационная 

комиссия, состав которой доводится до сведения ординатора.  

2.2.3 Допуск каждого ординатора к государственным экзаменам осуществляется приказом 

проректора по учебно-методической работе.  

2.2.4 В соответствии с программой государственных экзаменов проводятся консультации.  

2.2.5 Сроки проведения экзаменов и консультаций отражаются в расписании.  

2.2.6 ГИА выпускников ординатуры МИ СурГУ предусматривает оценку теоретической и 

практической профессиональной подготовленности на основе федеральных государственных 

образовательных стандартов к минимуму содержания и уровню подготовки выпускника по 

специальности 31.08.71 «Организация здравоохранения и общественное здоровье». 

2.2.7 ГИА по специальности осуществляется в три этапа:  

– проверка уровня теоретической подготовленности путем междисциплинарного тестового 

экзамена на безмашинной или компьютерной основе;  

– проверка уровня освоения практических умений;  

– оценка теоретических знаний и умений решать конкретные профессиональные задачи в ходе 

устного собеседования по билетам (проводится при проведении государственного экзамена по 

специальности).  



 

  

2.2.8 ГИА состоит из трех последовательных этапов проверки, каждый из которых в 

результате определяется оценками: «отлично», «хорошо», «удовлетворительно», 

«неудовлетворительно». Положительная оценка сдачи каждого из этапов являются 

основанием для допуска к следующему этапу аттестации и собеседованию при сдаче 

государственного экзамена по специальности.  

2.2.9 При подготовке к ответу в устной форме студенты делают необходимые записи по 

каждому вопросу на выданных секретарем экзаменационной комиссии листах бумаги со 

штампом института.  

2.2.10 При необходимости студенту после ответа на теоретический вопрос билета 

задаются дополнительные вопросы.  

2.2.11 После завершения ответа члены экзаменационной комиссии, с разрешения ее 

председателя, могут задавать студенту дополнительные вопросы, не выходящие за пределы 

программы государственного экзамена. На ответ студента по билету и вопросы членов 

комиссии отводится не более 30 минут.  

2.2.12. По завершении государственного экзамена экзаменационная комиссия на 

закрытом заседании обсуждает характер ответов каждого студента и выставляет каждому 

студенту согласованную итоговую оценку.  

2.2.13. Итоговая оценка по устному экзамену сообщается студенту в день сдачи 

экзамена (по письменному экзамену – на следующий день после сдачи экзамена), 

выставляется в протокол экзамена и зачетную книжку студента. В протоколе экзамена 

фиксируются номер и вопросы (задания) экзаменационного билета, по которым проводился 

экзамен. Председатель и секретарь экзаменационной комиссии расписываются в протоколе и 

в зачетной книжке.  

2.2.14. Протоколы государственного экзамена утверждаются председателем ГЭК, 

оформляются в специальном журнале, хранятся в учебном отделе в соответствии с 

номенклатурой дел. По истечении срока хранения протоколы передаются в архив.  

2.2.15 Ответ на вопрос билета должен соответствовать основным положениям раздела 

программы государственного экзамена, предусматривать изложение определений основных 

понятий.  

2.2.16 Порядок и последовательность изложения материала определяется самим 

студентом.  

2.2.17 Студент имеет право расширить объем содержания ответа на вопрос на основании 

дополнительной литературы при обязательной ссылке на авторство излагаемой теории.  

2.2.18 Теоретические положения должны подтверждаться примерами из практической 

деятельности.  

2.2.19 Выпускник, не сдавший завершающий этап аттестации, считается не прошедшим 

ГИА.  

 

2.3 Критерии оценки результатов сдачи государственных экзаменов 

 2.3.1. Критерии оценок каждого из этапов аттестационных испытаний утверждаются 

председателем ГЭК. Уровень знаний обучающихся определяется следующими оценками: 

«отлично», «хорошо», «удовлетворительно» и «неудовлетворительно». Все оценки заносятся 

в протоколы квалификационного экзамена и экзаменационную ведомость (СТО-2.12.2-16 г.) 

 2.3.2. Критерии результатов междисциплинарного аттестационного тестового экзамена 

(первый этап) определяются следующими подходами.  



 

  

Оценка «отлично» ставится – от 90% до 100 % правильных ответов.  

Оценка «хорошо» – от 80% до 89,9% правильных ответов.  

Оценка «удовлетворительно – от 70% до 79,9% правильных ответов.  

Оценка «неудовлетворительно – от 0% до 69,9 % правильных ответов.  

      2.3.3. Критерии второго этапа государственного аттестационного экзамена практические 

навыки – определяются следующими подходами.  

Оценка «отлично» ставится, если обучающийся владеет общепрофессиональными и 

специальными умениями и навыками; умеет провести обследование, формулировать и 

обосновывать предварительный диагноз, составить план обследования и лечения больного в 

соответствии с предварительным диагнозом, умеет проводить дифференциальную 

диагностику, формулировать полный клинический диагноз в соответствии с современной 

классификацией, справляется с заданиями без затруднений, правильно обосновывает 

принятые решения.  

Оценка «хорошо» ставится, если обучающийся владеет общепрофессиональными и 

специальными умениями и навыками; умеет провести обследование, формулировать и 

обосновывать предварительный диагноз, составить план обследования и лечения больного в 

соответствии с предварительным диагнозом, умеет проводить дифференциальную 

диагностику, формулировать полный клинический диагноз в соответствии с современной 

классификацией, не допускает существенных ошибок и неточностей.  

Оценка «удовлетворительно» ставится, если обучающийся освоил только основные 

практические навыки, но не знает отдельных деталей, допускает неточности, недостаточно 

правильно трактует формулировки, нарушает последовательность в проведении обследования 

и лечения больного и испытывает затруднения в выполнении заданий.  

Оценка «неудовлетворительно» ставится, если обучающийся демонстрирует отсутствие 

общепрофессиональных и специальных умений и навыков, допускает принципиальные 

ошибки в выполнении предусмотренных программой заданий, не умеет провести 

обследование, формулировать и обосновывать предварительный диагноз, составить план 

обследования и лечения больного в соответствии с предварительным диагнозом, не умеет 

проводить дифференциальную диагностику, формулировать полный клинический диагноз в 

соответствии с современной классификацией. 

Кроме того, оценка «неудовлетворительно» ставится обучающемуся, нарушившему правила 

поведения при проведении экзамена и удаленного с него.  

2.3.4. Критерии результатов государственного экзамена по специальности (третий 

этап) определяются следующими оценками.  

Оценка «отлично» ставится, если обучающийся глубоко и прочно усвоил весь программный 

материал и материал дополнительных источников, исчерпывающе, последовательно, 

грамотно и логически его излагает, справляется с заданиями без затруднений, правильно 

обосновывает принятые решения, умеет самостоятельно обобщать и излагать материал, не 

допуская ошибок и неточностей.  

Оценка «хорошо» ставится, если обучающийся твердо знает программный материал, 

грамотно и по существу излагает его, не допускает существенных ошибок и неточностей в 

ответе на вопрос, может правильно применять теоретические положения и владеет 

необходимыми умениями и навыками при выполнении заданий.  

Оценка «удовлетворительно» ставится, если обучающийся освоил только основной материал, 

но не знает отдельных деталей, допускает неточности, недостаточно правильно трактует 

формулировки, нарушает последовательность в изложении программного материала и 

испытывает затруднения в выполнении заданий.  

Оценка «неудовлетворительно» ставится, если обучающийся демонстрирует отсутствие 

знаний отдельных разделов основного учебно-программного материала, допускает 

принципиальные ошибки в выполнении предусмотренных программой заданий, не может 



 

  

правильно применять теоретические положения, не владеет необходимыми умениями и 

навыками. Кроме того, оценка «неудовлетворительно» ставится обучающемуся, 

нарушившему правила поведения при проведении экзамена и удаленного с него. 

Итоговая оценка выставляется по совокупности всех оценок за 3 этапа. 

По результатам трех этапов экзамена выставляется итоговая оценка по экзамену. В 

зависимости от результатов экзамена комиссия открытым голосованием принимает решение 

«Присвоить звание (квалификацию) специалиста «врач организатор здравоохранения» или 

«Отказать в присвоении звания (квалификации) специалиста «врач организатор 

здравоохранения».  

В случае, когда у одного из членов комиссии появится оценка, резко отличающаяся от 

других, ее надо рассматривать и обсуждать отдельно, так как именно она может быть 

признана более верной, после заслушивания аргументов, приведенных экспертом, ее 

поставившим. Результаты экзамена фиксируются в протоколе. 

 

 

 

3. Перечень рекомендуемой литературы 
 

 3.1.Список основной литературы 

№

 

п/

п 

Автор, название, место издания, издательство, год издания учебной и учебно-

методической литературы, электронный ресурс 

1

1. 

Лисицын, Ю.П. Общественное здоровье и здравоохранение : учебник / Ю. П. 

Лисицын, Г. Э. Улумбекова. - 3-е изд., перераб. и доп. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 544 

с-доступ с сайта электронно-библиотечной системы «Консультант студента. Электронная 

библиотека медицинского вуза». Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970432914.html?SSr=3201337af3065a4f002b5   

2 

2. 

Общественное здоровье и здравоохранение: рук. к практ. занятиям: учеб. пособие / 

В. А. Медик, В. И. Лисицин, М. С. Токмачев. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 400 с- доступ 

с сайта электронно-библиотечной системы «Консультант студента. Электронная 

библиотека медицинского вуза». Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970427224.html?SSr=3201337af3065a4f002b5 

3 

3. 

 Медик, В.А.  Общественное здоровье и здравоохранение: медико-социологический 

анализ [Текст] : [монография] / В. А. Медик, А. М. Осипов .— Москва : ИНФРА-М : 

РИОР, 2012 .— 356 с  -10 экземпляров 

4 

4. 

Общественное здоровье и здравоохранение: учебник. Щепин О.П., Медик В.А. 

2012. - 592 с доступ с сайта электронно-библиотечной системы «Консультант студента. 

Электронная библиотека медицинского вуза».: ил. (Серия "Послевузовское 

образование"). Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970422168.html?SSr=3201337af3065a4f002b5 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970432914.html?SSr=3201337af3065a4f002b5
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970427224.html?SSr=3201337af3065a4f002b5
http://abis.surgu.ru/reader/zgate.exe?ACTION=follow&SESSION_ID=584&TERM=%D0%9C%D0%B5%D0%B4%D0%B8%D0%BA,%20%D0%92%D0%B0%D0%BB%D0%B5%D1%80%D0%B8%D0%B9%20%D0%90%D0%BB%D0%B5%D0%BA%D1%81%D0%B5%D0%B5%D0%B2%D0%B8%D1%87%20(%D0%B4-%D1%80%20%D0%BC%D0%B5%D0%B4.%20%D0%BD%D0%B0%D1%83%D0%BA)%20%5B1,1004,4,101%5D&LANG=rus
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970422168.html?SSr=3201337af3065a4f002b5


 

  

  

3.2 Список дополнительной литературы 

 

 Автор, название, место издания, издательство, год издания учебной и учебно-

методической литературы, электронный ресурс 

1 Зуб, Анатолий Тимофеевич. Зуб А.Т.  Антикризисное управление организацией 

[Текст] : учебное пособие для студентов высших учебных заведений, обучающихся по 

направлению подготовки ВПО 030200 – «Политология» / А. Т. Зуб, Е. М. Панина .— 

Москва : ФОРУМ : ИНФРА-М, 2013 .— 255 с. : табл. ; 22 .— (Высшее образование) .— 

Библиогр.: с. 251-252 (34 назв.)- 

 Менеджмент и лидерство [Электронный ресурс]: учебник / Камынина Н.Н., 

Островская И.В., Пьяных А.В.,- М.: ГЭОТАР-Медиа, 2009.– 528 c. 

 Основы экономики: учебник / И.В. Липсиц. 2013. – 336 с-  ОСтуп с сайта 

электронно-библиотечной системы «Консультант студента. Электронная библиотека 

медицинского вуза».Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970424124.html?SSr=3201337af3065a4f002b5   

 Медицинская статистика: пять шагов к выбору критерия [Текст] : (практические 

рекомендации) / Департамент здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа 

– Югры, БУ ХМАО – Югры «Окуржной кардиологический диспасер, Центр диагностики 

и сердечно-сосудистой хирургии» ; [сост. Л. В. Саламатина] .— Сургут : [б. и.], 2011 .— 

16 с. : ил. — Библиогр.: с. 14 

 Общественное здоровье и здравоохранение : рук. К практ. Занятиям : учеб. Пособие 

/ В. А. Медик, В. И. Лисицин, М. С. Токмачев. – М. : ГЭОТАР-Медиа, 2013. – 400 с- 

доступ с сайта электронно-библиотечной системы «Консультант студента. Электронная 

библиотека медицинского вуза». Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970427224.html?SSr=3201337af3065a4f002b5 

 Маслова, Татьяна Дмитриевна. Маслова Т.Д.  Маркетинг [Текст] : учебник для 

студентов / Т. Д. Маслова, С. Г. Божук, Л. Н. Ковалик .— 2-е изд., доп. — СПб. [и др.] : 

Питер, 2005 .— 397 с. : ил. — (Учебник для вузов) .— Библиогр. : с. 378-380 .— Указ. : с. 

381-397 .— ISBN 5-318-00763-5 : 121,00 

 Кумар, Нирмалия. Маркетинг как стратегия [Текст] = Marketing as Strategy : роль 

генерального директора в интенсивном развитии компании и внедрении инноваций / 

Нирмалия Кумар ; авт. предисл. к рус. изд. Игорь Липсиц ; науч. ред. Ольга Ойнер .— М. 

: Претекст, 2008 .— 342 с. : ил., табл. 

 Симонов, В.П. Педагогика и психология высшей школы. Инновационный курс для 

подготовки магистров: Учебное пособие / В.П. Симонов. - М.: Вузовский учебник: НИЦ 

ИНФРА-М, 2015. - 320 с – Режим доступа: 

http://www.znanium.com/catalog.php?bookinfo=509667 

 Шарипов, Ф. В. Педагогика и психология высшей школы [Электронный ресурс] : 

учеб. пособие / Ф. В. Шарипов. – М.: Логос, 2012. – 448 с. – Режим доступа: 

http://www.znanium.com/catalog.php?bookinfo=933001 

 Медицина катастроф / И. В. Рогозина. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 152 с.: ил. 

http://www.studmedlib.ru/ 

 Медицина катастроф. Курс лекций: учебное пособие / И.П. Левчук, Н.В. Третьяков. 

2013. - 240 с.: ил. http://www.studmedlib.ru/ 

 Медицинская микробиология, вирусология и иммунология [Электронный ресурс] : 

учебник : в 2 т.  / под ред. В.В. Зверева, М.Н. Бойченко. – М. : ГЭОТАР-Медиа, 2014. – 

Т.1. – 448 с. –  Доступ с сайта электронно-библиотечной системы «Консультант 

студента». – Режим доступа:    

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970429143.html?SSr=1301335436127730db7450

3xbnfntkm   

 Коротяев, А. И. Медицинская микробиология, иммунология и вирусология 

[Электронный ресурс] : учебник / А.И. Коротяев, С.А. Бабичев. -  СПб. : СпецЛит, 2012. - 

760 с.  –  Доступ с сайта электронно-библиотечной системы «Консультант студента». – 

http://abis.surgu.ru/reader/zgate.exe?ACTION=follow&SESSION_ID=640&TERM=%D0%97%D1%83%D0%B1,%20%D0%90%D0%BD%D0%B0%D1%82%D0%BE%D0%BB%D0%B8%D0%B9%20%D0%A2%D0%B8%D0%BC%D0%BE%D1%84%D0%B5%D0%B5%D0%B2%D0%B8%D1%87%5B1,1004,4,101%5D&LANG=rus
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970424124.html?SSr=3201337af3065a4f002b5
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970427224.html?SSr=3201337af3065a4f002b5
http://abis.surgu.ru/reader/zgate.exe?ACTION=follow&SESSION_ID=584&TERM=%D0%9C%D0%B0%D1%81%D0%BB%D0%BE%D0%B2%D0%B0,%20%D0%A2%D0%B0%D1%82%D1%8C%D1%8F%D0%BD%D0%B0%20%D0%94%D0%BC%D0%B8%D1%82%D1%80%D0%B8%D0%B5%D0%B2%D0%BD%D0%B0%5B1,1004,4,101%5D&LANG=rus
http://abis.surgu.ru/reader/zgate.exe?ACTION=follow&SESSION_ID=584&TERM=%D0%9A%D1%83%D0%BC%D0%B0%D1%80,%20%D0%9D%D0%B8%D1%80%D0%BC%D0%B0%D0%BB%D0%B8%D1%8F%5B1,1004,4,101%5D&LANG=rus
http://www.studmedlib.ru/
http://www.studmedlib.ru/
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970429143.html?SSr=1301335436127730db74503xbnfntkm
http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970429143.html?SSr=1301335436127730db74503xbnfntkm


 

  

 

 

3.3. Интернет-ресурсы: 

1. Электронная библиотека диссертаций (http://diss.rsl.ru/) 

В связи с вступившей с 1 января 2008 года в действие главой 4-й «Гражданского кодекса РФ», 

изменились условия доступа к «Электронной библиотеке диссертаций» РГБ: просмотреть или 

распечатать диссертацию можно только в помещении научной библиотеки СурГУ. База 

данных Российской государственной библиотеки содержит около одного миллиона полных 

текстов диссертаций и авторефератов диссертаций. C 2007 года cостав ЭБД РГБ пополняется 

всем объемом диссертаций, включая работы по медицине и фармации. Поступление новых 

диссертаций в базу данных происходит по мере их оцифровки (около 25000 диссертаций в 

год). Диссертации можно просмотреть по перечню специальностей или воспользоваться 

поисковой системой. Каталог электронных версий диссертаций открыт для всех 

пользователей Интернета без пароля с любого компьютера (домашнего, рабочего и т. д.). 

Просмотр полнотекстовых электронных версий диссертаций возможен только с компьютеров 

научной библиотеки по логину и паролю. Получить логин и пароль (зарегистрироваться) 

можно в зале электронных ресурсов научной библиотеки СурГУ. 

Режим доступа:    

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785299004250.html?SSr=1301335436127730db7450

3xbnfntkm 

 Косарев В.В. Клиническая фармакология и рациональная фармакотерапия [Текст]: 

учебное пособие: для системы послевузовского профессионального образования врачей / 

В. В. Косарев, С. А. Бабанов. — Москва: Вузовский учебник: ИНФРА-М, 2012. — 235, [1] 

с.: табл. + 1 электронный оптический диск (CD-ROM). 

 http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970428108.html 

 Клиническая фармакология: национальное руководство / под ред. Ю. Б. Белоусова, 

В. Г. Кукеса, В. К. Лепахина, В. И. Петрова. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 976 с.  

http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970428108.html 

 .Г.Н. Пономаренко Медицинская реабилитация Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2014 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970431344.html%0A 

 

 Марцияш А.А.Санаторно-курортное лечение :  

Учебное пособие для постдипломного профессионального образования 

Кемерово : Кемеровская государственная медицинская академия,  

2009 

 Г.Н. Пономаренко Общая физиотерапия : Гриф Министерства образования и науки 

РФ. Рекомендовано ГБОУ ВПО "Первый Московский государственный медицинский 

университет имени И.М. Сеченова" в качестве учебника для студентов учреждений 

высшего профессионального образования, обучающихся по специальности 060101.65 

"Лечебное дело" по дисциплине "Медицинская реабилитация" Москва : ГЭОТАР-Медиа, 

2013 

 Епифанов В.А. Восстановительная медицина  Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2013

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970426371.html%0A 

 

 Социальная психология: Учебное пособие / Н.С. Ефимова. - М.: ИД ФОРУМ: НИЦ 

Инфра-М, 2013. - 192 с.   – Режим доступа:  http://znanium.com/bookread.php?book=395969  

 Социальная психология. Курс лекций: Учебное пособие / В.Г. Крысько. - 4-e изд., 

перераб. и доп. - М.: Вузовский учебник: НИЦ ИНФРА-М, 2014. - 256 с.  – Режим 

доступа:    http://znanium.com/bookread.php?book=460588#none 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970431344.html%0A
http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970426371.html%0A
http://znanium.com/bookread.php?book=395969
http://znanium.com/bookread.php?book=460588#none


 

  

2. Polpred.com (http://polpred.com/) Обзор СМИ. Архив важных публикаций собирается 

вручную. База данных с рубрикатором: 53 отрасли / 600 источников / 9 федеральных округов 

РФ / 235 стран и территорий / главные материалы / статьи и интервью 6000 первых лиц. 

Ежедневно тысяча новостей, полный текст на русском языке, миллион лучших сюжетов 

информагентств и деловой прессы за 15 лет. Поиск с настройками. Экспорт в Word сотен 

статей в один клик. Интернет-сервисы по отраслям и странам. Доступ на Polpred.com открыт 

со всех компьютеров библиотеки и внутренней сети. Существует возможность 

самостоятельной регистрации пользователей для доступа из дома или с любого устройства. 

Ссылка "Доступ из дома" в верхнем правом углу polpred.com доступна с ip-адресов 

библиотеки. 

3. АРБИКОН (http://www.arbicon.ru/) Доступ к библиографическим записям (с аннотациями) 

на статьи из журналов и газет (некоторые записи включают ссылки на полные тексты статей в 

интернете); к объединенному каталогу, обеспечивающему поиск в электронных каталогах 

более ста библиотек России одновременно; к полнотекстовым авторефератам диссертаций 

РНБ за 2004 год. Доступ возможен по логину и паролю с компьютеров научной библиотеки. 

4. Евразийская патентная информационная система (ЕАПАТИС) (http://www.eapatis.com/) 

разработана Евразийским патентным ведомством (ЕАПВ) и является информационно-

поисковой системой, обеспечивающей доступ к мировым, региональным и национальным 

фондам патентной документации. Русскоязычный фонд представлен в ЕАПАТИС патентной 

документацией ЕАПВ, России, национальных патентных ведомств стран евразийского 

региона, включая документацию стран-участниц Евразийской патентной конвенции. 

Предусмотрены различные виды патентных поисков. В результате проведения поиска 

формируются списки найденных патентных документов и предоставляются их реферативно-

библиографические описания. 

5. Библиотека диссертаций (http://disser.h10.ru/about.html) Доступ к электронным версиям 

кандидатских и докторских диссертаций по всем отраслям знания. Библиотека формируется в 

результате добровольного размещения полных текстов диссертаций самими авторами. Поиск 

возможен по теме, ключевым словам, автору и шифру специальности. Тексты документов в 

формате MicrosoftWord или pdf. 

6. Государственная публичная научно-техническая библиотека Сибирского отделения 

РАН. (http://www.spsl.nsc.ru/) Содержит библиографические записи на отечественные 

авторефераты диссертаций, входящие в фонд ГПНТБ СО РАН с 1992 года. По содержанию 

база данных является политематической. Поиск возможен по словам из заглавий и 

предметных рубрик, а также по фамилии автора. ЭК обновляется еженедельно. Для работы в 

ЭК требуется бесплатная регистрация. 

7. Единое окно доступа к образовательным ресурсам – информационная система 

(http://window.edu.ru/window/)Информационная система "Единое окно доступа к 

образовательным ресурсам" создана по заказу Федерального агентства по образованию в 

2005-2008 гг. Целью создания информационной системы "Единое окно доступа к 

образовательным ресурсам" (ИС "Единое окно") является обеспечение свободного доступа к 

интегральному каталогу образовательных интернет-ресурсов, к электронной библиотеке 

учебно-методических материалов для общего и профессионального образования и к ресурсам 

системы федеральных образовательных порталов. В разделе Библиотека представлено более 

27 000 учебно-методических материалов, разработанных и накопленных в системе 

федеральных образовательных порталов, а также изданных в университетах, ВУЗах и школах 

России. Все электронные копии учебно-методических материалов были размещены в 

"Библиотеке" с согласия университетов, издательств и авторов или перенесены с порталов и 

сайтов, владельцы которых не возражают против некоммерческого использования их 

ресурсов. В Каталоге хранится более 54 000 описаний образовательных интернет-ресурсов, 

систематизированных по дисциплинам профессионального и предметам общего образования, 

http://polpred.com/
http://disser.h10.ru/about.html
http://www.spsl.nsc.ru/
http://window.edu.ru/window/


 

  

типам ресурсов, уровням образования и целевой аудитории. В ИС "Единое окно" 

предусмотрена единая система рубрикации, возможен как совместный, так и раздельный 

поиск по ресурсам "Каталога" и "Библиотеки". 

8. КиберЛенинка – научная электронная библиотека (http://cyberleninka.ru/) 

«КиберЛенинка» – это научная электронная библиотека, основными задачами которой 

является популяризация науки и научной деятельности, общественный контроль качества 

научных публикаций, развитие современного института научной рецензии и повышение 

цитируемости российской науки. КиберЛенинка поддерживает распространение знаний по 

модели открытого доступа (OpenAccess), обеспечивая бесплатный оперативный доступ к 

научным публикациям в электронном виде, которые в зависимости от договорённостей с 

правообладателем размещаются по лицензии CreativeCommonsAttribution (CC-BY). Для 

поиска текстов «КиберЛенинка» предлагает каталог научных статей на основе 

Государственного рубрикатора научно-технической информации (ГРНТИ), а также систему 

полнотекстового научного поиска, поддерживающую русскую морфологию. С июня 2013 

года «КиберЛенинка» полноценно индексируется в системе научного поиска GoogleScholar. 

Пользователям библиотеки предоставляется возможность читать научные работы с экрана 

планшета, мобильного телефона и других современных мобильных устройств. 

9. Российская национальная библиотека 
(http://primo.nlr.ru/primo_library/libweb/action/search.do?menuitem=2&catalog=true) коллекции 

Электронных изданий Российской национальной библиотеки. 

10. УИС Россия (http://www.cir.ru/; http://uisrussia.msu.ru/index.jsp) Университетская 

информационная система РОССИЯ включает коллекции законодательных и нормативных 

документов, статистику Госкомстата и Центризбиркома России, издания средств массовой 

информации, материалы исследовательских центров, научные издания и т. д. Доступ к 

аннотациям и частично полным текстам документов (свободный доступ) можно получить с 

любого компьютера. Для этого необходимо зарегистрироваться на сайте и получить пароль. 

11. Электронный каталог диссертаций и авторефератов 
(http://www.nbuv.gov.ua/db/dis.html) ЭК содержит библиографические записи на 39 тыс. 

диссертаций и 51 тыс. авторефератов диссертаций с 1994 года. 

12. PubMedCentral (PMC) (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/) База данных обеспечивает 

свободный доступ к рефератам, полнотекстовым статьям из зарубежных научных журналов 

по биологии и медицине. 

13. Medline (http://www.medline.ru) База MEDLINE Национальной медицинской библиотеки 

США. 

14. База данных ВИНИТИ (http://www.viniti.ru/) по естественным, точным и техническим 

наукам - База данных (БД) ВИНИТИ – одна из крупнейших в России баз данных по 

естественным, точным и техническим наукам. Включает материалы РЖ (Реферативного 

Журнала) ВИНИТИ с 1981 г. по настоящее время. Общий объем БД – более 20 млн. 

документов. БД формируется по материалам периодических изданий, книг, фирменных 

изданий, материалов конференций, тезисов, патентов, нормативных документов, 

депонированных научных работ, 30% которых составляют российские источники. 

Пополняется ежемесячно. Документы БД ВИНИТИ содержат библиографию, ключевые 

слова, рубрики и реферат первоисточника на русском языке. 

15. База данных ВНТИЦ (http://www.rntd.citis.ru/) Всероссийский научно-технический 

информационный центр (ФГАНУ «ЦИТиС» – Федеральное государственное автономное 

научное учреждение «Центр информационных технологий и систем органов исполнительной 

власти») осуществляет формирование и поддержку национального библиотечно-

информационного фонда Российской Федерации в части открытых неопубликованных 

источников научной и технической информации – отчеты о научно-исследовательских 

работах и опытно-конструкторских разработках (НИР и ОКР), кандидатские и докторские 

http://primo.nlr.ru/primo_library/libweb/action/search.do?menuitem=2&catalog=true
http://www.cir.ru/
http://uisrussia.msu.ru/index.jsp
http://www.nbuv.gov.ua/db/dis.html
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/
http://www.medline.ru/
http://www.viniti.ru/
http://www.rntd.citis.ru/


 

  

диссертации, переводы, информационные и регистрационные карты НИР и ОКР, 

информационные карты диссертаций, информационные карты алгоритмов и программ по 

всем областям науки и техники. БД содержат рефераты и библиографические описания 

соответствующих полнотекстовых документов. 

16. Консультант студента. Электронная библиотека медицинского ВУЗа. 
(http://www.studmedlib.ru/) Электронно-библиотечная система «Консультант студента. 

Электронная библиотека медицинского вуза» от издательской группы ГЭОТАР – Медиа 

содержит учебную литературу и дополнительные материалы, в том числе аудио-, видео-, 

анимации, тестовые задания, необходимые в учебном процессе студентам и преподавателям 

медицинских вузов. 

17. Сургутский виртуальный университет. Электронная библиотека СурГУ. 

 

4. Характеристика экзаменационных билетов для ГИА по специальности 
31.08.71«Организация здравоохранения и общественное здоровье»  

 

1 этап. Междисциплинарный тестовый экзамен (приложение 1); 

2 этап. Практические навыки (приложение 2); 

3 этап. Государственный экзамен по специальности - итоговое собеседование: решение 

типовых ситуационных задач для ГИА медицинских ВУЗов по специальности 

31.08.71«Организация здравоохранения и общественное здоровье» (приложение 3). 

 

5. Материально-техническое оснащение 

 

1. Учебные аудитории оборудованы мультимедийными и иными средствами обучения, 

позволяющими использовать симуляционные технологии, с типовыми наборами 

профессиональных моделей и результатов лабораторных и инструментальных исследований в 

количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные 

профессиональной деятельностью, индивидуально; 

2. Помещения, оснащенные компьютерной техникой с возможностью подключения к сети 

«Интернет» и обеспечением доступа в электронную информационно-образовательную среду 

организации. 

 

6. ПОРЯДОК ПОДАЧИ И РАССМОТРЕНИЯ АПЕЛЛЯЦИЙ 

 

6.1 Для рассмотрения апелляции секретарь ГЭК направляет в апелляционную комиссию 

протокол заседания ГЭК, заключение председателя ГЭК о соблюдении процедурных вопросов 

при проведении государственного аттестационного испытания (Приложение 4), а также 

письменные ответы обучающегося (при их наличии) для рассмотрения апелляции по 

проведению государственного экзамена. 

6.2 Апелляция рассматривается не позднее 2 рабочих дней со дня подачи апелляции на 

заседании апелляционной комиссии, на которое приглашаются председатель ГЭК и 

обучающийся, подавший апелляцию. 

6.3 Решение апелляционной комиссии доводится до сведения обучающегося, подавшего 

апелляцию, в течение 3 рабочих дней со дня заседания апелляционной комиссии. Факт 

ознакомления обучающегося, подавшего апелляцию, с решением апелляционной комиссии 

удостоверяется подписью обучающегося.  

6.4 Апелляционная комиссия при рассмотрении апелляции о нарушении установленной 

процедуры проведения государственного аттестационного испытания принимает одно из 

следующих решений: 

http://www.studmedlib.ru/


 

  

 об отклонении апелляции, если изложенные в ней сведения о нарушениях процедуры  

проведения ГИА обучающегося не подтвердились и/или не повлияли на результат ГИА;  

 об удовлетворении апелляции, если изложенные в ней сведения о допущенных 

нарушениях процедуры проведения ГИА обучающегося подтвердились и повлияли на 

результат ГИА. 

В последнем случае результат проведения ГИА подлежит аннулированию, в связи с чем, 

протокол о рассмотрении апелляции не позднее следующего рабочего дня передается в ГЭК 

для реализации решения комиссии.  

6.5 Обучающемуся предоставляется возможность пройти ГИА в дополнительные сроки, 

установленные СурГУ.  

6.6 При рассмотрении апелляции о несогласии с результатами государственного 

аттестационного испытания апелляционная комиссия выносит одно из следующих решений: 

 об отклонении апелляции и сохранении результата государственного аттестационного 

испытания; 

 об удовлетворении апелляции и выставлении иного результата государственного 

аттестационного испытания. 

6.7 Решение апелляционной комиссии является окончательным и пересмотру не подлежит. 

6.8 Повторное проведение государственного аттестационного испытания осуществляется в 

присутствии одного из членов апелляционной комиссии не позднее даты завершения 

обучения обучающегося, подавшего апелляцию. 

6.9 Апелляция на повторное проведение государственного аттестационного испытания не 

принимается. 

 

 

 

 



 

  

 

Приложение 1 

                                                                                              

БУ ВО ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГА - ЮГРЫ 

«СУРГУТСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ УНИВЕРСИТЕТ» 

МЕДИЦИНСКИЙ ИНСТИТУТ 

МЕЖДИСЦИПЛИНАРНЫЙ ТЕСТОВЫЙ ЭКЗАМЕН (ПЕРВЫЙ ЭТАП) 

 

Примеры тестового контроля для междисциплинарного тестового экзамена 

 

1. Программа государственных гарантий по предоставлению гражданам бесплатной 

медицинской помощи должна содержать  

1) перечень соответствующих видов медицинской помощи 

2) объемы медицинской помощи 

3) базовую программу ОМС      

4) подушевой норматив финансирования ЗО 

5) все перечисленное 

 

2. Важным достижением ВОЗ в мире является: 

1) ликвидация малярии 

2) ликвидация полиомиелита 

3) ликвидация оспы 

4) ликвидация холеры 

5) ликвидация чумы 

 

3. Основная социальная цель ВОЗ и ее государств - членов - здоровье для всех означает  

1) избавление человечества от всех болезней  

2) обеспечение всему населению доступа к медицинскому обслуживанию и уменьшение 

разрыва в состоянии здоровья населения разных стран 

 

4. Здоровье населения рассматривается (изучается) как  

1) многофакторная проблема, включающая в себя цели и задачи по изучению здоровья 

населения и влияющих факторов окружающей среды 

2) величина, определяющая здоровье общества как целостно функционирующего организма 

3) все вышеперечисленное 

 

5. Статистическими интегральными измерителями общественного здоровья населения 

являются 

1) демографические показатели 

2) заболеваемость 

3) инвалидность 

4) физическое развитие 

5) временная нетрудоспособность 

 

6.Выбор единицы наблюдения зависит  

1) от программы исследования 

2) от плана исследования 

3) от цели и задач исследования 

 



 

  

7. Какие показатели позволяют демонстрировать изменения явления во времени или по 

территории без раскрытия истинных размеров этого явления: 
а) экстенсивные 

б) интенсивные 

в) соотношения 

г) наглядности 

 

8. Под потребностью населения в госпитализации понимается  
1) число коек на определенную численность населения  
2) процент населения, нуждающегося в госпитализации 
3) число госпитализированных за год больных 
4) число врачебных должностей стационара на определенную численность населения 
 

9. За основу классификации и характеристики ЧС берется: 

1. количество пострадавших 

2.число людей обратившихся за медицинской помощью 

3.размер материального ущерба 

4.границы зон ЧС 

5.воздействие на людей нескольких поражающих факторов 

 

10. Укажите антацид, обладающий цитопротективными свойствами 

А. гидроокись магния 

Б. альмагель 

В. фосфалюгель 

Г. маалокс 

Д. ремагель 

 

 

ПРАВИЛЬНЫЕ ОТВЕТЫ 

1- 5 2- 3 3- 2 4- 3 5- 1 6- 3 7- 4 8- 2 9- 1,3,4 10 - г 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  

 

Приложение 2 

 

БУ ВО ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГА - ЮГРЫ 

«СУРГУТСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ УНИВЕРСИТЕТ» 

МЕДИЦИНСКИЙ ИНСТИТУТ 

ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ (ВТОРОЙ ЭТАП) 

 

Примерный перечень основных практических навыков, рекомендованных к освоению  
 

1. Организовать учет и сбор информации о факторах риска и факторах здоровья, выявлять 

приоритеты и предлагать программы профилактики и укрепления здоровья для данной 

популяции и для данного медико-профилактического учреждения. 

 

2. Предложить программы совершенствования профилактики на всех её уровнях для 

отдельных заболеваний и для специальных разделов профилактики, оценить эффективность 

предложенных программ укрепления здоровья и профилактики болезней 

 

3. Применить методики анализа деятельности (организации, качества и эффективности) 

лечебно–профилактических учреждений, органов и организаций Роспотребнадзора 

4.Осуществлять стратегическое и текущее планирование деятельности организации 

здравоохранения в соответствии с изменяющейся нормативно-правовой базой 

здравоохранения 

 

5.Давать оценку и предвидеть юридические последствия профессиональных правонарушений 

медицинского персонала.  

6.Определять возможные правовые пути профилактики профессиональных правонарушений, 

использовать юридические механизмы защиты прав и законных интересов как медицинских 

работников, так и пациентов 

7.Формулировать цели и задачи исследования, планировать, организовывать и проводить 

статистическое наблюдение в соответствии с поставленными задачами. 

8.Оценивать степень (уровень) доказательности результатов эпидемиологических 

исследований, формулировать выводы, вытекающие из результатов статистического 

наблюдения, и давать по ним обобщающее заключение. 

9.Проводить критический анализ и аргументированную интерпретацию результатов 

собственного и аналогичных статистических наблюдений 

10.Оценивать социально-экономическую эффективность лечебно- оздоровительных, 

профилактических мероприятий,  

11.Планировать оптимальные варианты структурных преобразований с целью достижения 

максимальной социально-экономической эффективности системы здравоохранения (для 

конкретной медицинской организации, отделения) 



 

  

 

Приложение 3 

 

БУ ВО ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГА - ЮГРЫ 

«СУРГУТСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ УНИВЕРСИТЕТ» 

МЕДИЦИНСКИЙ ИНСТИТУТ 

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ ЭКЗАМЕН ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ (ТРЕТИЙ ЭТАП) 

 

Пример теоретического вопроса 

1. Социальные и биологические закономерности здоровья населения. Социальные условия и 

социальные факторы, их влияние на здоровье населения. Действие социальных факторов и 

образа жизни на здоровье людей в условиях развития рыночных отношений. 

2. Медицинская статистика. Основы и методы медицинской статистики. Предмет и 

определение медицинской статистики, ее методологические основы. Медицинская статистика, 

как основной метод социально-гигиенических, санитарно-гигиенических и клинико-социальных 

исследований. 

3. Деятельность фонда обязательного медицинского страхования граждан России как 

важнейшего источника финансирования и экономического стимулирования в здравоохранении. 

4. Метод стандартизации, его значение и применение. 

5. Роль государственной статистики заболеваемости в изучении состояния здоровья населения. 

Ежегодные государственные доклады о состоянии здоровья населения Российской Федерации. 

Социально-гигиенический мониторинг здоровья населения. 

 

Пример ситуационной задачи 

Ситуационная задача №1  

В 20 гор. больницу г. Ростова обратился гр-н К., житель города Майкопа Краснодарского 

края, в связи с приступом почечнокаменной болезни. Дежурный врач, изучив его документы 

(паспорт, страховое свидетельство и справку больницы г. Майкопа), с учетом 

удовлетворительного состояния гр-на К. и отсутствия экстренных показаний, отказал в 

оказании медицинской помощи на том основании, что он не является жителем г. Ростова и 

страховое свидетельство выдано по его месту жительства. Однако ночью состояние больного 

резко ухудшилось, и вызванная скорая помощь, после оказания первой помощи, увезла его в 

БСМП-2, где он был прооперирован.  

Как можно квалифицировать с правовой точки зрения действия врача 20 больницы?  

 

Ситуационная задача №2  

Женщина 47 лет в экстренном порядке поступила в урологическое отделение ГКБ№6 г. 

Красноярска с камнем мочеточника. Полостную операцию врачи предложили сделать 

бесплатно, а эндоскопическую за 12000 руб. Кроме того в отделении предлагают больным 

приобретать за свой счет одноразовые шприцы.  

1.Входит ли эндоскопическая операция на мочеточнике и обеспечение одноразовыми 

шприцами в Программу ОМС?  

2.На какой территории РФ действителен полис ОМС?  

 



 

  

Приложение 4 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу пересмотреть в порядке апелляции результат итогового аттестационного испытания 

(государственного экзамена/защиты выпускной квалификационной работы), в связи с 

(ненужное зачеркнуть) 

__________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

(указывается на нарушение установленной процедуры проведения государственного 

аттестационного испытания и/или несогласия с результатами государственного экзамена) 

 

 

«___» _____________ 20___ г.           _________________ / ____________________________ / 

                                                                   (подпись )                                (Ф.И.О. заявителя) 

 

 

 

 

Резолюция председателя апелляционной 

комиссии    

СурГУ: 

____________________________ 

________________________ 

________________________ 

________________________ 

________________________ 

 

«____» _______________ 20___ г. 

 

В апелляционную комиссию 

СурГУ 

______________________________ 

___________________________________ 

(Ф.И.О. заявителя) 

проживающей(го) по адресу 

______________________________ 

______________________________ 

Телефон   ______________________ 

Электронная почта____________ 

  


