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I. Мини-клинический экзамен (клинические ситуации):

1. Блок кардиологии

1.1. Практические навыки по ведению больного с артериальной гипертензией

1.2. Практические навыки по ведению больного с стенокардией

1.3. Практические навыки по ведению больного с инфарктом миокарда

1.4. Практические навыки по ведению больного с мерцательной аритмией

1.5. Практические навыки по ведению больного с ХСН
2. Блок пульмонологии

2.1. Практические навыки по ведению больного с вторичной эмфиземой легких

2.2. Практические навыки по ведению больного с ХЛС

2.3. Практические навыки по ведению больного с хроническим бронхитом

2.4.  Практические навыки по ведению больного с бронхиальной астмой
2.5. Практические навыки по ведению больного с пневмонией

3. Блок гастроэнтерологии

3.1. Практические навыки по ведению больного с СРК

3.2. Практические навыки по ведению больного с язвенной болезнью

3.3. Практические навыки по ведению больного с хроническим холециститом

3.4. Практические навыки по ведению больного с хроническим панкреатитом

3.5. Практические навыки по ведению больного с циррозом печени

4. Блок ревматологии

4.1. Практические навыки по ведению больного с СКВ

4.2. Практические навыки по ведению больного с ДОА

4.3 Практические навыки по ведению больного с подагрой

4.4. Практические навыки по ведению больного с РА

4.5. Практические навыки по ведению больного с ОРЛ

5. Блок эндокринологии

5.1. Практические навыки по ведению больного с сахарным диабетом

5.2. Практические навыки по ведению больного с гипотиреозом

5.3. Практические навыки по ведению больного с гипертиреозом

5.4. Практические навыки по ведению больного с с-мом Конна

5.5. Практические навыки по ведению больного с с-мом Иценко-Кушинга

6. Блок гематологии, нефрологии
6.1. Практические навыки по ведению больного с геморрагическим васкулитом

6.2. Практические навыки по ведению больного с гемобластозом

6.3. Практические навыки по ведению больного с ЖДА

6.4. Практические навыки по ведению больного с нефротическим синдромом

6.5. Практические навыки по ведению больного с ХПН.

II. Измерение АД

III Запись ЭКГ

IV Интерпретация ЭКГ в норме и при инфаркте миокарда.
1.1. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИЕЙ 
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с АГ, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (алкоголь, курение, избыточная масса тела, гиподинамия, стрессы, климактерический период, злоупотребление солью, перенесенные заболевания почек, ЧМТ, наследственность.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких.
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение левых границ сердца, акцент II тона на аорте, систолический шум на верхушке, тахикардию). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал симптом поколачивания почек, правильно выполнил пальпацию почек, провел аускультацию почечных сосудов и брюшной аорты. 
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, анализ мочи по Нечипоренко, анализ мочи по Зимницкому, УЗИ почек, УЗДГ почечных сосудов, ЭКГ, ЭХОКГ, глазное дно, креатинин, мочевина, общий белок, белковые фракции, холестерин, электролиты плазмы крови). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, немедикаментозная и медикаментозная гипотензивная терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

1.2. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С СТЕНОКАРДИЕЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с стенокардией, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (алкоголь, курение, избыточная масса тела, гиподинамия, стрессы,  АГ, сахарный диабет, наследственность.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких.
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение левых границ сердца, тахикардию, аритмия). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку,определил симптом поколачивания почек 
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, холестерин, коагулограмма, трансаминазы, КФК, мочевая кислота, сахар крови, ЭКГ, суточное мониторирование,  велоэргометрия, ЭХОКГ, коронарография). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, нитраты, b- адреноблокаторы, блокаторы медленных кальциевых каналов, антиагреганты, статины).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

1.3. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ИНФАРКТОМ МИОКАРДА
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с инфарктом миокарда, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (алкоголь, курение, избыточная масса тела, гиподинамия, стрессы,  АГ, сахарный диабет, наследственность.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы (холодный липкий пот) Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких.
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение левых границ сердца, глухие тоны сердца, тахикардию, аритмию, шум трения перикарда). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек 
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выявил признаки сердечной недостаточности 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, холестерин, коагулограмма, трансаминазы, КФК, тропонины, миоглобин, мочевая кислота, сахар крови, ЭКГ,ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, аналгезия, нитраты, оксигенотерапия,  антиагреганты, статины, симптоматическая терапия, профилактика осложнений).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

1.4. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С МЕРЦАТЕЛЬНОЙ АРИТМИЕЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с нарушением ритма сердца, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (органические заболевания сердца, ревматический порок сердца с митральным стенозом, тиреотоксикоз.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление (дефицит пульса)
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких.
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек 
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выявил признаки сердечной недостаточности 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, холестерин, коагулограмма, электролиты крови, гормоны щитовидной железы, ЭКГ,ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, антиаритмические   средства,  антиагреганты, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

1.5. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ (ХСН)
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с ХСН, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (поражение  миокарда-ИБС, кардиомиопатии, миокардиты, прегрузка миокарда-АГ, ревматические и врожденные пороки сердца, аритмии.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. Ортопноэ.
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы- акроцианоз, набухание шейных вен. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких.(инспираторная одышка, вражные хрипы в нижних отделах)
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек  
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выявил признаки правожелудочковой сердечной недостаточности ( гепатомегалия, асцит , отеки, уменьшение диуреза) 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, холестерин, коагулограмма, электролиты крови, трансаминазы, белок, фракции, ЭКГ,ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, диуретики, ингибиторы АПФ, сердечные гликозиды, антиаритмические   средства,  антиагреганты, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

2. 1. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ВТОРИЧНОЙ ЭМФИЗЕМОЙ ЛЕГКИХ

Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с вторичной эмфиземой легких, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания и анамнез жизни (на наличие в анамнезе хронических обструктивных заболеваний легких, профессиональные вредности, курение) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно описал осмотр органов грудной клетки (частота дыхания, бочкообразная форма грудной клетки, сглаженность и выбухание надключичных впадин).
	1,0
	0,5
	0

	8
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию легких и сердца (определил уменьшение дыхательной экскурсии легких, коробочный оттенок перкуторного звука, ослабление дыхания, уменьшение границ относительной сердечной тупости).
	2,0
	1,0
	0

	9
	Правильно провел пальпацию, перкуссию печени.  
	1,0
	0,5
	0

	10
	Правильно провел симптом поколачивания
	1,0
	0,5
	0

	11
	Поставил предварительный диагноз. 
	1,0
	0,5
	0

	12
	Назначил план обследования (измерил температуру, ОАК, анализ мокроты при обострении основного заболевания; рентгенологическое исследование органов грудной клетки, томография, исследование функций внешнего дыхания: спирография, пневмотахометрия)
	2,0
	1,0
	0

	13
	Назначил план лечения (режим, диета, антибиотики - при обострении бронхолегочной инфекции,отхаркивающие,бронхорасширяющие, оксигенотерапия,ЛФК, физиолечение)..
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

2.2. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ХРОНИЧЕСКИМ ЛЕГОЧНЫМ СЕРДЦЕМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с хроническим легочным сердцем, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания и анамнез жизни (наличие в анамнезе хр.обструктивных заболеваний легких, хр.обструктивный бронхит, бронхиальная астма, хр. пневмония, кифоскалиоз, ожирение, первичное поражение легочных сосудов, повторные тромбоэмболии легочной артерии, васкулиты легочных сосудов), аллергоанамнез.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния (степень дыхательной и сердечной недостаточности)
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы (диффузный цианоз, сухость). Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно провел осмотр пальпацию, перкуссию, аускультацию легких (частота дыхания, диффузный цианоз, «барабанные палочки», «часовые стекла», форма грудной клетки, её деформация, коробочный звук при перкуссии, уменьшение экскурсии нижних границ легких, ослабление везикулярного дыхания, сухие или влажные хрипы).
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца (набухшие шейные вены, отеки нижних конечностей, цианоз, тахикардия, гипертрофия правых отделов сердца, тоны сердца глухие, акцент II тона над легочной артерией, диастолический шум Грехема-Стила, систолический шум у мечевидного отростка грудины).
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию печени  увеличение размеров печени, пальпация её болезненна или чувствительна, положительный симптом Плеша.  
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Правильно провел симптом поколачивания
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз. 
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, анализ мокроты,  рентгенография  органов грудной клетки, ЭКГ, ЭхоКГ, фонокардиография, спирография, определение давления в системе легочной артерии или в правом желудочке)
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (снижение давления в легочной артерии: эуфиллин, салуретики и АПФ:препараты улучшающие реологию крови: гепарин, реополиглюкин, кровопускание; мочегонные, блокаторы альдостерона, нитраты; оксигенотерапия, гипербарическая оксигенация, экстракорпоральные методы).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

2.3. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ХРОНИЧЕСКИМ БРОНХИТОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с хроническим бронхитом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания и анамнез жизни (на перенесенные в прошлом частые повторные пневмонии, ОРЗ, профессиональные вредности, курение) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел осмотр, пальпацию, перкуссию и аускультацию легких (учащение частоты дыханий при дыхательной недостаточности, «барабанные палочки», «часовые стекла», коробочный звук при перкуссии, дыхание жесткое; сухие свистящие и жужжащие  хрипы)
	2,0
	1,0
	0

	8
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца. 
	1,0
	0,5
	0

	9
	Правильно провел пальпацию, перкуссию печени.  
	1,0
	0,5
	0

	10
	Правильно провел симптом  поколачивания
	1,0
	0,5
	0

	11
	Поставил предварительный диагноз. 
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, бактериологическое исследование мокроты, биохимические показатели крови: фибриноген, СРБ, белковая фракция, рентгенологическое исследование, бронхография, спирография и пневмотахометрия, КТ)
	2,0
	1,0
	0

	13
	Назначил план лечения (антибиотики, сульфаниламиды с учетом характера возбудителя парентерально и через бронхоскоп; отхаркивающие и муколитические препараты, бронхолитики, иммунотерапия, ЛФК, физиотерапия, массаж грудной клетки
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

2.4. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с бронхиальной астмой, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0


	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания и анамнез жизни (на перенесенные в прошлом частые повторные пневмонии, ОРЗ, профенссиональные вредности, курение, наследственность) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел осмотр, пальпацию, перкуссию и аускультацию легких (экспираторная одышка, дистанционные хрипы, коробочный звук при перкуссии, дыхание ослабленное; сухие свистящие и жужжащие  хрипы)
	2,0
	1,0
	0

	8
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца. 
	1,0
	0,5
	0

	9
	Правильно провел пальпацию, перкуссию печени.  
	1,0
	0,5
	0

	10
	Правильно провел симптом  поколачивания
	1,0
	0,5
	0

	11
	Поставил предварительный диагноз. 
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, общий анализ мокроты, биохимические показатели крови: фибриноген, СРБ, белковая фракция, рентгенологическое исследование, пикфлоуметрия, ЭКГ, кожные провокационные пробы в период ремиссии)
	2,0
	1,0
	0

	13
	Назначил план лечения (бронхорасширяющие средства, противовоспалительные противоастматические препараты-глюкокортикостероиды, стабилизаторы тучных мембран; отхаркивающие и муколитические препараты, десенсибилизирующие средства,  ЛФК, физиотерапия, массаж грудной клетки)
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

2.5. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ПНЕВМОНИЕЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с пневмонией, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания и анамнез жизни (на перенесенные ОРЗ, переохлаждения, профессиональные вредности, стрессы, травмы грудной клетки, послеоперационный период, иммуннодефицитные состояния) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем.(бледность кожных покровов,  румянец на стороне поражения, герпетические высыпания на губах)
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел осмотр, пальпацию, перкуссию и аускультацию легких (учащение частоты дыханий при дыхательной недостаточности, отставание пораженной половины грудной клетки, усиление голосового дрожания, укорочение перкуторного звука над участком уплотнения легочной ткани, усиление бронхофонии, дыхание ослабленное; сухие  и влажные   хрипы, крепитация при круппозной пневмонии)
	2,0
	1,0
	0

	8
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца. (тахикарджтия, акцент 2 тона над легочной артерией)
	1,0
	0,5
	0

	9
	Правильно провел пальпацию, перкуссию печени.  
	1,0
	0,5
	0

	10
	Правильно провел симптом поколачивания 
	1,0
	0,5
	0

	11
	Поставил предварительный диагноз. 
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, бактериологическое исследование мокроты, биохимические показатели крови: фибриноген, СРБ, белковая фракция, рентгенологическое исследование, КТ, ЭКГ)
	2,0
	1,0
	0

	13
	Назначил план лечения (антибиотики, сульфаниламиды с учетом характера возбудителя парентерально и через бронхоскоп; отхаркивающие и муколитические препараты, бронхолитики, иммунотерапия, ЛФК, физиотерапия, массаж грудной клетки
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

3.1. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С СИНДРОМОМ РАЗДРАЖЕННОГО КИШЕЧНИКА (СРК)
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с СРК, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1.
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2.
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3.
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (перенесенные кишечные инфекции, дисбактериоз,алиментарный фактор – режим питания, однообразность питания, связь со стрессовым  фактором, семейный и аллергический анамнез).
	1,0
	0,5
	0

	4.
	Оценил тяжесть состояния больного 
	1,0
	0,5
	0

	5.
	Правильно описал кожные покровы 
	1,0
	0,5
	0

	6.
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию  легких и сердца. Исследовал пульс, измерил артериальное давление
	2,0
	1,0
	0

	7.
	Осмотр полости рта (язык обложенный, сухой, состояние сосочкового слоя и цвета языка)
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел осмотр живота, поверхностную и глубокую пальпацию живота.
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию  и перкуссию печени, селезенки и почек
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (мочеиспускания, стул – частота, наличие примесей).
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план  обследования (ОАК, ОАМ, биохимический анализ: белок и белковая фракция, фибриноген, трансаминазы, билирубин, электролиты; копрологическое исследование, бактериологическое исследование кала, ректороманоскопия, колоноскопия, ирригоскопия, биопсия. кал на скрытую кровь). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, антидиарейные, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

3.2. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ЯЗВЕННОЙ БОЛЕЗНЬЮ 
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с язвенной болезнью, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1.
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2.
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3.
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (алиментарный фактор – режим питания, связь со стрессовым  фактором, курение, алкоголь, прием лекарственных препаратов, семейный и аллергический анамнез).
	1,0
	0,5
	0

	4.
	Оценил тяжесть состояния больного 
	1,0
	0,5
	0

	5.
	Правильно описал кожные покровы 
	1,0
	0,5
	0

	6.
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию  легких и сердца. Исследовал пульс, измерил артериальное давление
	2,0
	1,0
	0

	7.
	Осмотр полости рта (язык обложен)
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел осмотр живота, поверхностную и глубокую пальпацию живота.( болезненность в эпигастрии или пилородуоденальной зоне)
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию  и перкуссию печени, селезенки и почек
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул – частота).
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план  обследования (ОАК, ОАМ, ФГДС с биопсией, кал на скрытую кровь, диагностика H pylori). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, эрадикационная, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

3.3. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ХРОНИЧЕСКИМ ХОЛЕЦИСТИТОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с хроническим холециститом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1.
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2.
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3.
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (алиментарный фактор – режим питания, жирная, острая пища, связь со стрессовым  фактором, курение, алкоголь, прием лекарственных препаратов, очаги хронической инфекции, семейный и аллергический анамнез).
	1,0
	0,5
	0

	4.
	Оценил тяжесть состояния больного 
	1,0
	0,5
	0

	5.
	Правильно описал кожные покровы 
	1,0
	0,5
	0

	6.
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию  легких и сердца. Исследовал пульс, измерил артериальное давление
	2,0
	1,0
	0

	7.
	Осмотр полости рта (язык обложен)
	1,0
	0,5
	0


	8.
	Правильно провел осмотр живота, поверхностную и глубокую пальпацию живота.( болезненность в точке желчного пузыря, положительные симтомы: Ортнера, Керра, Мерфи, Мюсси)
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию  и перкуссию печени, селезенки и почек
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул – частота).
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план  обследования (ОАК, ОАМ, биохимия: белок и фракции, билирубин, трансаминазы, щелочная фосфотаза, глютаминтранспептидаза; ФГДС, дуоденальное зондирование, УЗИ, холецистография). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, антибактериальная терапия, холеретики, холекинетики, тюбаж дуоденальный,  симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

3.4. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ХРОНИЧЕСКИМ ПАНКРЕАТИТОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с хроническим панкреатитом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1.
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2.
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3.
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (алиментарный фактор – режим питания, жирная, острая пища, связь со стрессовым  фактором, алкоголь, прием лекарственных препаратов, перенесенный острый панкреатит, заболевания желчевыводящих путей, семейный и аллергический анамнез).
	1,0
	0,5
	0

	4.
	Оценил тяжесть состояния больного 
	1,0
	0,5
	0

	5.
	Правильно описал кожные покровы 
	1,0
	0,5
	0

	6.
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию  легких и сердца. Исследовал пульс, измерил артериальное давление
	2,0
	1,0
	0

	7.
	Осмотр полости рта (язык обложен)
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел осмотр живота, поверхностную и глубокую пальпацию живота.( болезненность в левом подреберье и точке Мейо-Робсона)
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию  и перкуссию печени, селезенки и почек
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул – частота).
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план  обследования (ОАК, ОАМ, биохимия: белок и фракции, билирубин, амилаза, сахар, трансаминазы, щелочная фосфатаза, глютаминтранспептидаза; кал на амилазу, копрограмма, ФГДС, дуоденальное зондирование,УЗИ, ретроградная холедохопанкреатография,  КТ). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, инфузионная антисекреторная, заместительная,  симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

3.5. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ЦИРРОЗОМ ПЕЧЕНИ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с циррозом печени, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1.
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2.
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3.
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (перенесенный вирусный гепатит, злоупотребление алкоголем, прием гепатотоксичных лекарственных препаратов, заболевания желчевыводящих путей, семейный и аллергический анамнез).
	1,0
	0,5
	0

	4.
	Оценил тяжесть состояния больного 
	1,0
	0,5
	0

	5.
	Правильно описал кожные покровы (желтуха, субиктеричность склер, печеночные ладони, телеангиоэктазии)
	1,0
	0,5
	0

	6.
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию, аускультацию  легких и сердца. Исследовал пульс, измерил артериальное давление
	2,0
	1,0
	0

	7.
	Осмотр полости рта (язык лакированный)
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел осмотр живота, поверхностную и глубокую пальпацию живота.( асцит, расширенная сосудистая сеть на передней поверхности живота, гепатоспленомегалия)
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию  и перкуссию печени, селезенки и почек
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план  обследования (ОАК, ОАМ, биохимия: белок и фракции, билирубин, амилаза, сахар, трансаминазы, щелочная фосфатаза, глютаминтранспептидаза, холестерин; кал на скрытую кровь, копрограмма, ФГДС, УЗИ, ПЦР- диагностика, КТ). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, гепатопротекторы,   снижение портальной гипертензии, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

4.1. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с системной красной волчанкой, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания (выяснил наличие хронических очагов инфекции; факторы, предшествовашие дебюту болезни; наличие аутоиммунных заболеваний у близких родственников, характер начала болезни). Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы (наличие дерматита на лице, воротниковой зоне, капиллярита, неспецифической сыпи на других участках кожи, наличие синдрома Рейно). Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной систем (выявил артриты, артралгии, оссалгии) мышечной системы (атрофия мышц, миалгии).
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких (обнаружил признаки пульмонита).
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил признаки миокардита).
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию живота (обнаружил гепатоспленомегалию, изолированную гепатомегалию),  правильно провел пальпацию почек, установил наличие отечного синдрома.
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул, суточный диурез, наличие макрогематурии). 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, ОАМ, ЭКГ, рентгенография легких и сердца, глазное дно, биохимические анализы крови, кровь на волчаночный антикоагулянт, кровь на LE-клетки, АНА). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Назначил план лечения (глюкокортикоиды, цитостатики, НПВС, симптоматические средства).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

4.2. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ДЕФОРМИРУЮЩИМ ОСТЕОАРТРОЗОМ
Задание для студента: проведите имитацию осбледования больного с деформирующим остеоартрозом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания (выявил факторы риска, определил основные причины развития болезни, детализировал особенности болевого синдрома в суставах). Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал состояние костно-суставной системы (поражение крупных суставов с последующим вовлечением мелких, отсутствие утренней скованности, усиление боли в суставах после нагрузок, в вечернее время, наличие стартовой хромоты, хруста в суставах, в сочетании с их деформацией: узелки Гебердена, Бушара). 
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно пропальпировал лимфоузлы
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких 
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию и перкуссию живота.  
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Измерил пульс, АД; выяснил суточный диурез, характер стула. 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования  (ОАК, ОАМ, ЭКГ, рентгенография суставов, УЗИ суставов, исследование синовиальной жидкости).
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Назначил план лечения (хондропротекторы, нестероидные противовоспалительные средства, метаболическая терапия, снижение массы тела, ЛФК, массаж).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

4.3. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ПОДАГРОЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с подагрой, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания (выявил факторы риска, определил основные причины развития болезни, детализировал особенности болевого синдрома в суставах). Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал состояние костно-суставной системы (поражение первого плюстне-фалангового сустава наиболее часто, несимметричные артриты других суставов, связь с нарушениями в диете, злоупотребление алкоголя, на фоне сопутствующих нарушений жирового обмена, самопроизвольное исчезновение острых суставных атак в анамнезе). 
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно пропальпировал лимфоузлы, обнаружил тофусы, правильно измерил АД.
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких 
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию и перкуссию органов ЖКТ, правильно продемонстрировал симптом поколачивания почек.
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Правильно выяснил физиологические отправления (суточный диурез, наличие дизурии, никтурии). 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования  (ОАК, ОАМ, кровь на мочевую кислоту, УЗИ почек, печени, холестерин, белковые фракции, ЭКГ, глазное дно, рентгенография суставов, мочевина, креатинин).
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Назначил план лечения  (режим, диета, урикозурические средства, урикостатики, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

4.4. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с ревматоидным артритом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания (выяснил наличие хронических очагов инфекции; факторы, предшествовашие дебюту болезни; наличие аутоиммунных заболеваний у близких родственников, характер начала болезни). Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал состояние костно-суставной системы (наличие утренней скованности, деформаций симметричных суставов кистей, стоп, ограничение движений в крупных суставах, воспалительный характер болей в суставах, повышение местной температуры). Правильно описал  изменения мышечной ткани и связочного аппарата (атрофия мышц, бурситы, тендовагиниты).
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно пропальпировал лимфоузлы, выявил синдром Рейно
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких (пульмонит).
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (миокардит).
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию живота (спленомегалия при тяжелых форомах РА).
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (суточный диурез, наличие гематурии, характер стула). 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, ОАМ, ЭКГ, рентгенография суставов, УЗИ почек, биохимические анализы крови - белковая фракция, фибриноген, СРБ, общий белок, кровь на ревмофактор, АЦЦП). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения в зависимости от активности заболевания  (базисные средства, симптоматическая и метаболическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

4.5. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ОСТРОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ ЛИХОРАДКОЙ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с острой ревматической лихорадкой, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболевания (выяснил связь со  стрептококковой инфекцией, наличие хронических очагов инфекции; предрасполагающие факторы- переохлаждение, молодой возраст, наследственность). Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы ( кольцевидная эритема, подкожные ревматические узелки), состояние костно-суставной системы (не симметричный артрит  крупных сустаов мигрирующего характера, воспалительный характер болей в суставах, повышение местной температуры). 
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно пропальпировал лимфоузлы
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких (пульмонит).
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (миокардит).
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию живота 
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Оценил состояние нервной системы(ревмоваскулит, хорея) 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, ОАМ, ЭКГ, ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки, биохимические анализы крови - белковая фракция, фибриноген, СРБ, общий белок,, серологическое исследование крови АСЛО- титр). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения в зависимости от активности заболевания  (антибактериальная, противовоспалительная, симптоматическая и метаболическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

5.1. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с сахарным диабетом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (несбалансированное питание, ожирение, ИБС, АГ, панкреатит,  наследственность.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы- сухая, фурункулез,трофические язвы. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем- мышцы атрофичны, мышечная сила снижена, остеоартропатия.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление 
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек  
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выявил признаки диабетической полинейропатии) 
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, моча на глюкозу, биохимия: глюкоза, холестерин, коагулограмма, электролиты крови, трансаминазы, белок, фракции, креатини, мочевина, исследование глазного дна,  ЭКГ,ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки, УЗИ внутренних органов ). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, сахароснижающие, по показаниям инсулинотерапия, симптоматическая терапия).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

5.2. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ГИПОТИРЕОЗОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с гипотиреозом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (тиреоидэктомия, тиреоидиты, ЧМТ, нейроинфекции, дефицит йода, опухоли.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы- сухая, шелушащаяся, не собирающаяся в складку плотная кожа, выпадение волос. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем- слабость, ограничение подвижности суставов.
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление (брадикардия)
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек  
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул –запоры, метеоризм)
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, биохимия: холестерин,  белок, фракции, Т3, Т4,  исследование глазного дна,  ЭКГ,ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки, УЗИ щитовидной железы ). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, заместительная терапия L -тироксин).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

5.3. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С ГИПЕРТИРЕОЗОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с гипертиреозом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (наследственность, стрессы, инфекции, аутоиммунные заболевания.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы- кожа влажная, эластичная, гиперемированная, горячая. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем-тремор пальцев вытянутых рук, симптом телеграфного столба. Эмоциональная лабильность. Увеличение щитовидной железы. Глазные симптомы
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление (тахикардия)
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких 
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек  
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул –диарея)
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, биохимия: холестерин,  белок, фракции, Т3, Т4,  исследование глазного дна,  ЭКГ,ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки, УЗИ щитовидной железы ). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, тиреостатическая терапия- мерказолил, симптоматическая терапия, по показаниям хирургическое лечение).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

5.4. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С СИНДРОМОМ КОННА
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с первичным альдостеронизмом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (наследственность, стрессы, опухоли.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем-мышечная слабость, парестезии
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление (тахикардия, АГ)
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких 
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек  
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (поллиурия)
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ, проба по Зимницкому,  биохимия: натрий, калий, хлориды, альдостерон в крови,  ЭКГ, ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки, УЗИ надпочечников, КТ ). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, верошпирон, симптоматическая терапия, по показаниям хирургическое лечение).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

5.5. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ  БОЛЬНОГО С СИНДРОМОМ ИЦЕНКО-КУШИНГА
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с гиперкортицизмом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (длительный прием кортикостероидных препаратов, опухоли.)  Правильно выяснил аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния больного. 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожные покровы. Лунообразнре лицо, ожирение по абдоминальному типу, розовые стрии, гирсутизм, акне. Правильно пропальпировал лимфоузлы, оценил состояние костно-суставной и мышечной систем-гипотрофия мышц конечностей, оссалгия
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление (тахикардия, АГ)
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел пальпацию, перкуссию и аускультацию  легких 
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию, перкуссию, аускультацию сердца  (обнаружил увеличение границ сердца,   аритмию, изменение тонов сердца, наличие шумов). 
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно пальпировал, перкутировал печень и селезенку, определил симптом поколачивания почек  
	2,0
	1,0
	0

	10.
	Выявил признаки феминизации у мужчин и маскулинизации у женщин
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ,   биохимия: общий белок и фракции, холестерин, глюкоза, натрий, калий, кальций, хлориды, кортизол в крови,  ЭКГ, ЭХОКГ, рентгенография грудной клетки, УЗИ надпочечников, КТ, рентгенография черепа и турецкого седла ). 
	1,0
	0,5
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, симптоматическая терапия, по показаниям хирургическое лечение).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

6.1. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ГЕМОРРАГИЧЕСКИМ ВАСКУЛИТОМ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с геморрагическим васкулитом, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (с акцентом на перенесенную в прошлом  или имеющуюся в настоящее время вирусную, бактериальную инфекцию, кровотечения, метроррагии) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожу и слизистых при дневном свете . Провел осмотр на наличие геморрагических высыпаний на коже, определил тип кровоточивости (васкулитно-пурпурный тип, геморрагии симметричные на разгибательных поверхностях конечностей, туловища, приподнятые над поверхностью кожи, зудящиеся, багрянные, с последующей гиперпигментацией «грязная кожа»).
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно провел пальпацию лимфатических узлов.
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление. Обратил внимание на наличие положительного симптома жгута.
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно  провел перкуссию, аускультацию легких и сердца.
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию и перкуссию селезенки.
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Правильно провел пальпацию печени и определил размеры по Курлову.
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, ОАМ, время свертывания, длительность кровотечения, ретракция кровяного сгустка, гематокрит, миелограмма, УЗИ печени и селезенки, ЭКГ, R-графия легких). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Назначил план  лечения  (режим, диета, ГКС, гепарин).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

6.2. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНЫХ С ГЕМОБЛАСТОЗАМИ
Задание для студента: проведите имитацию обследования больных с гемобластозами одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.

	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (с акцентом на перенесенный в прошлом  или имеющуюся в настоящее время вирусную, бактериальную инфекцию, контакт с химическими и радиоактивными веществами, проживание в экологически неблагоприятных зонах) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния (крайне тяжелое бессознательное состояние наблюдается в терминальных стадиях гемобластозов).
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожу и слизистых при дневном свете. Провел осмотр на наличие геморрагических высыпаний на коже, определил тип кровоточивости, на наличие лейкемидов, пустул. Осмотр полости  рта (стоматит, некротически-язвенная ангина).
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно провел пальпацию лимфатических узлов.
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление. Обратил внимание на наличие положительного симптома жгута.
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно  провел перкуссию, аускультацию легких и сердца.
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию и перкуссию селезенки.
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Правильно провел пальпацию печени и определил размеры по Курлову.
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил необходимые обследования (ОАК, ОАМ,  миелограмма, цитохимические исследования стернального пунктата на гликоген – Шик реакция, миелопероксидазу, УЗИ печени и селезенки, ЭКГ, R-графия легких, по показаниям спиномозговая пункция). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета,  полихимиотерапия, симптоматическая терапия)
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

6.3. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНЫХ С ЖЕЛЕЗОДЕФИЦИТНОЙ АНЕМИЕЙ

Задание для студента: проведите имитацию обследования больных с ЖДА одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.

	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (хронические потери крови, заболевания ЖКТ, опухоли, глистная инвазия и др.) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния 
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожу и слизистых при дневном свете.(сухость, бледность, ломкость ногтей, койлонихии, выпадение волос, трещины в углах рта). Осмотр полости  рта - глоссит .
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно провел пальпацию лимфатических узлов.
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление. 
	1,0
	0,5
	0

	8.
	Правильно  провел перкуссию, аускультацию легких и сердца. Тахикардия, систолический шум на верхушке
	2,0
	1,0
	0

	9.
	Правильно провел пальпацию и перкуссию селезенки.
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Правильно провел пальпацию печени и определил размеры по Курлову.
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК с ретикулоцитами, ОАМ, кал на скрытую кровь миелограмма, железо сыворотки крови, десфераловая проба, ФГДС, колоноскопия, УЗИ печени и селезенки, гениталий, ЭКГ, R-графия легких,  консультация гинеколога). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, препараты железа, лечение этиологического фактора ).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

6.4. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С НЕФРОТИЧЕСКИМ СИНДРОМОМ (НС)
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с НС, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (с акцентом на перенесенный в прошлом  или имеющиеся в настоящее время заболеваний почек, сахарный диабет, tвс, сифилис, малярия, диф.заб. соед.ткани, инфекционный эндокардит, миеломная болезнь, отравления, новообразования, укусы змей,  пчел, каракурта, ятрогенные поражения почек) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожу (одутловатость лица, отечность век, языка, отечность под глазами, массивные отеки туловища, конечностей  и бледность кожных покровов).
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел перкуссию, аускультацию легких и сердца.
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию почек (лежа на спине и стоя)
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно определил симптомы Пастернацкого (болезненность при поколачивания ребром ладони по поясничной области)
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (олигоурия, никтурия)
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, ОАМ, анализ мочи по Нечипоренко, по Зимницкому, на цитологию мочевого осадка, Б/Х: мочевина, креатинин, общий белок, белковые фракции, электролиты, липиды, коагулограмма, УЗИ почек, ЭКГ, биопсия слизистой щек, прямой кишки и почек по показаниям экскреторную урографию, ангиографию)
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, лечение основного заболевания., ГКС- пуль-терапия, альбумин, мочегонные, антикоагулянты, симптоматическая терапия)
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

6.5. ПРАКТИЧЕСКИЕ НАВЫКИ ПО ВЕДЕНИЮ БОЛЬНОГО С ХРОНИЧЕСКОЙ ПОЧЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ (ХПН).
Задание для студента: проведите имитацию обследования больного с ХПН, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что вы делаете, комментируйте, что вы обнаружили, анализируйте, соответственно данных общепринятой норме.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.
	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1
	Сел на стул рядом с койкой больного, представился, спросил Ф.И.О., возраст, профессию, место работы.
	1,0
	0,5
	0

	2
	Спросил и детализировал жалобы (основные и дополнительные)
	1,0
	0,5
	0

	3
	Собрал подробный анамнез заболеваний и анамнез жизни (с акцентом на перенесенный в прошлом  или имеющиеся в настоящее время хр.забол.почек, врожденных аномалий, сахарный диабет) аллергоанамнез и социально-бытовые условия.
	1,0
	0,5
	0

	4
	Оценил тяжесть состояния
	1,0
	0,5
	0

	5
	Правильно описал кожу (одутловатость лица, отечность век, языка, отечность под глазами и бледность и сухость кожных покровов, следы расчесов).
	1,0
	0,5
	0

	6
	Правильно исследовал пульс и измерил артериальное давление
	1,0
	0,5
	0

	7
	Правильно  провел перкуссию, аускультацию легких и сердца.
	2,0
	1,0
	0

	8.
	Правильно провел пальпацию почек (лежа на спине и стоя)
	1,0
	0,5
	0

	9.
	Правильно определил симптомы Пастернацкого (болезненность при поколачивания ребром ладони по поясничной области)
	1,0
	0,5
	0

	10.
	Выяснил физиологические отправления (стул и мочеиспускание). Мочеиспускание в ночное время. Суточный диурез.
	1,0
	0,5
	0

	11.
	Поставил предварительный диагноз.
	1,0
	0,5
	0

	12.
	Назначил план обследования (ОАК, ОАМ, анализ мочи по Нечипоренко, по Зимницкому, на цитологию мочевого осадка, Б/Х: мочевина, креатинин, общий белок, белковые фракции, электролиты, КШР, коагулограмма, УЗИ почек, ЭКГ). 
	2,0
	1,0
	0

	13.
	Сделал необходимые назначения (режим, диета, симптоматическая терапия,  программный гемодиализ, трансплантация почек).
	2,0
	1,0
	0


Максимальное количество баллов -16:  отлично-16-14;  хорошо-13-11;       удовлетворительно – 10-9;  неудовлетворительно-8 и ниже        

Время,  выделенное на задание -  15 минут

II. ИЗМЕРЕНИЕ  АРТЕРИАЛЬНОГО ДАВЛЕНИЯ
Задание для студента:  Продемонстрируйте технику измерения артериального давления, комментируя экзаменатору каждый этап. 

Информация для экзаменатора: Оцените пожалуйста,  практические навыки по измерению артериального давления в соответствии с критериями, приводимыми ниже.
Необходимое оснащение: тренажер, фонендоскоп

	№
	Критерии оценки шагов
	Оценка в баллах

	1.
	Общий подход к пациенту, проверить комфортно ли сидит он
	1
	0,5
	0

	2.
	Наложить манжетку на левую руку, убедиться, что рука на​ходится на уровне сердца
	1
	0,5
	0

	3.
	Манжету наложить правильно (между рукой и манжетой проходит один палец)
	1
	0,5
	0

	4.
	Пропальпировать пульс на плечевой артерии и установить фонендоскоп в локтевой ямке.
	1
	0,5
	0

	5.
	Закрыть вентиль сфигмоманометра и накачать грушей воз​дух до исчезновения пульса
	1
	0,5
	0

	6.
	Открыть вентиль и медленно (не более 2 мм/сек) выпускатьь воздух из манжеты
	1
	0,5
	0

	7.
	Одновременно фонендоскопом выслушивать плечевую ар​терию и следить за показанием шкалы манометра
	1
	0,5
	0

	8.
	Показания манометра в момент первого появления тонов отметить, как систолическое давление
	1
	0,5
	0

	9.
	Показания манометра после исчезновения тонов отметить как диастолическое давление
	1
	0,5
	0

	10
	Получить правильные данные о величинах систолического и дистолического давлений, совпадающих с мнением эк​заменатора
	1
	0,5
	0


«4,0» -9,5 -10,0 баллов, «3,67» -9 баллов, «3,33» - 8,5 баллов, «3,0» -8 баллов, «2,67»- 7,5 баллов, «2,33» - 7 баллов, «2,0» - 6,5 баллов, «1,67» - 6 баллов, «1,33»  - 5,5 баллов, «1,0» - 5 баллов, «0»  -ниже 5 баллов. 

 Максимальный балл по станции-10,0.    Время - 4 минуты.
III. МЕТОДИКА ЗАПИСИ ЭЛЕКТРОКАРДИОГРАММЫ.

Задание для студента  проведите запись ЭКГ, одновременно описывайте вслух экзаменатору, что Вы делаете.

Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, студента отдельно по каждому из ниже приведенных пунктов по баллам.

Необходимое оснащение: аппарат для снятия ЭКГ

	№
	Критерии оценки
	Оценка в баллах

	1.
	Правильно расположил больного (лежа на спине). Больной раздет до пояса, голени освобождены от одежды. Начал исследование через 10-15 минут отдыха и не ранее чем через 2 часа после приема пищи.
	0,5
	0,25
	0

	2.
	Правильно расположил электроды на конечности, обеспечивая хороший контакт электродов с кожей:
	1
	0,5
	0

	
	А) Правая рука – красного цвета.
	
	
	

	
	Б) Левая рука – желтого цвета.
	
	
	

	
	В) Левая нога – зеленого цвета.
	
	
	

	
	Г) Правая нога (заземление) – черного цвета.
	
	
	

	4.
	Правильно расположил электроды по Wilson:
	1,0
	0,5
	0

	
	А) V 1 - 4-е межреберье по правому краю грудины.
	
	
	

	
	Б) V 2 - 4-е межреберье по левому краю грудины.
	
	
	

	
	В) V 3 – на уровне 4-го ребра по левой парастерналь-ной линии.
	
	
	

	
	Г) V 4 – 5-е межреберье по левой срединно – клю-чичной линии.
	
	
	

	
	Д) V 5 - 5-е межреберье по левой подмышечной линии
	
	
	

	
	Е) V 6 -5-е межреберье по средней подмышечной линии.
	
	
	

	5.
	Установил скорость записи (50 мм с – 1 или 25 мм с – 1).
	0,5
	0,25
	0

	6.
	Провел калибровку (стандартное калибровочное напряжение 1 mV, обычно равное 10 мм).
	0,5
	0,25
	0

	7.
	Провел запись сначала в стандартных отведениях, затем в грудных.
	0,5
	0,25
	0

	8.
	В каждом отведении записал не менее 4-х сердечных циклов  PQRST.
	0,5
	0,25
	0

	9.
	После окончания исследования на бумажной ленте записал фамилию, имя, отчество пациента, возраст, дату и время исследования.
	0,5
	0,25
	0


«4,0» -5 баллов, «3,67» -4,5 баллов, «3,33» -4,25 баллов, «3,0»-4,0 баллов, «2,67»- 3,75 баллов, «2,33» -3,5  баллов, «2,0»- 3,25  баллов, «1,67» -3 баллов, «1,33»  -2,75 баллов, «1,0» -2,5  баллов, «0»  - ниже 2,5 баллов. 

Максимальный балл по станции – 5.  Время - 4 минуты.
IV. КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ ПРАКТИЧЕСКИХ НАВЫКОВ ПО АНАЛИЗУ ЭЛЕКТРОКАРДИОГРАММЫ

Задание для студента:  проведите, пожалуйста,  анализ ЭКГ, описывая вслух экзаменатору все необходимые действия, и дайте заключение по ЭКГ пленке.
Информация для экзаменатора: оцените, пожалуйста, ответ студента
по каждому из перечисленных пунктов.

	№
	Критерии оценки шагов
	Оценка в баллах



	1
	Просмотрел все отведения ЭКГ. Определил правильно ритм сердца и частоту сердечных сокращений.


	0,5
	0,25
	0

	2
	Во II стандартом отведении ЭКГ правильно измерил ин​тервалы: P-Q, QRS. PQ интервал измерил от начала зуба Р до начала желу​дочкового комплекса (Q), при этом отметил, что интер​вал PQ при мерцательной аритмии не измеряется. При оценке полученного результата исходил из величин нор​мы (0,12-0,20 сек). Увеличение P-Q интервала свыше 0,20 связал с возможным нарушением атриовентрикулярной проводимости


	0,5
	0,25
	0

	3
	Интервал QRS измерил от начала комплекса QRS до его окончания, при оценке полученных результатов исходил из величин здорового человека (0,06-0,10 сек). Правильно интерпретировал случаи уширения комплекса QRS свы​ше 0,10 сек, связав с нарушением внутрижелудочковой проводимости. Назвал причины: увеличение желудков, блокада ножек п.Гиса, эктопические возбуждения.


	0,5
	0,25
	0

	4
	Сегмент S-T экзаменуемый охарактеризовал как отрезок ЭКГ от окончания QRS до начала зуба Т, плавно перехо​дящий в восходящее колено зубца Т. При анализе пред​ложенной ЭКГ, экзаменуемый исходил из следующих позиций: начало ST сегмента в норме совпадает или почти совпадает с изоэлектрической линией. Смещение сег​мента ST вниз и вверх является патологическим и связа​но с очаговым или диффузным нарушением питания миокарда. или его интоксикацией.


	1
	0,5
	0

	5
	Зубец Т на анализируемой ЭКГ описал с учетом того, что в I отведении в норме он всегда положителен, во II-ом отведении может быть и двухфазным, отрицательный ТII  + отрицательный TI или ТIII - признаки патологических изменений,  равносторонний Т с заостренной вершиной - свидетельство коронарной недостаточности.
	0,5
	0,25
	0

	6
	Дал правильное заключение по анализированной ЭКГ.
	2
	1
	0


«4,0» -5 баллов, «3,67» -4,5 баллов, «3,33» -4,25 баллов, «3,0»-4,0 баллов, «2,67»- 3,75 баллов, «2,33» -3,5  баллов, «2,0»- 3,25  баллов, «1,67» -3 баллов, «1,33»  -2,75 баллов, «1,0» -2,5  баллов, «0»  - ниже 2,5 баллов. 

Максимальный балл по станции – 5.  Время - 4 минуты.
