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1. Цель и задачи изучения дисциплины, требования к результатам освоения 

дисциплины  

  

Цель изучения дисциплины  

Подготовка квалифицированного врача-рентгенолога,  обладающего системой  

профессиональных компетенций, способного и готового самостоятельно решать 

профессиональные задачи, выполнять специализированные высокотехнологичные 

диагностические исследования, обладающего знаниями и умениями в проведении лучевой 

терапии пациентам детского возраста. 

 

Задачи дисциплины  

1. Углубление базовых, фундаментальных медицинских знаний, диагностика заболе-

ваний и патологических состояний пациентов детского возраста на основе владения рент-

генорадиологическими методами необходимых для формирования универсальных, обще-

профессиональных и профессиональных компетенций;  

2. Формирование клинического мышления, совершенствование навыков в проведе-

нии рентгенологических исследований (в том числе компьютерных томографических) и 

магнитно-резонансно-томографических исследований с учетом знаний нормы и патологи-

ческих изменений, профилактических (скрининговых) исследований, медицинских осмот-

рах, диспансеризации, диспансерных наблюдениях; изучение диагностических возможно-

стей современных лучевых методов диагностики, показаний и противопоказаний к их 

назначению;  

3. Формирование навыков выявления основных и дифференциально-

диагностических лучевых симптомов при заболеваниях органов и систем,  лечение забо-

леваний и патологических состояний у пациентов детского возраста на основе владения 

современными методиками лучевого воздействия;  

4. Приобретение и совершенствование навыков ведения медицинской документации 

и организации деятельности находящегося в распоряжении медицинского персонала;  

5. Совершенствование навыков в оказании неотложной медицинской помощи при 

состояниях, требующих срочного медицинского вмешательства. 

 

Требования к результатам освоения дисциплины  

Формирование универсальных, общепрофессиональных и профессиональных компе-

тенций у обучающихся в рамках изучения дисциплины (модуля) предполагает овладение 

системой теоретических знаний по выбранной специальности и формирование соответ-

ствующих умений и (или) владений. 

Таблица 1 

 

Код и наименование ком-

петенции, индикатора до-

стижения компетенции 

Планируемые результаты обучения по дисциплине  

ПК-1. Способен к проведению рентгенологических исследований (в том числе компьютер-

ных томографических) и магнитно-резонансно-томографических исследований органов и 

систем организма человека 

ПК-1.1 Проводит рентгено-

логические исследования (в 

том числе компьютерные 

томографические) и маг-

нитно-резонансно-

томографические исследо-

вания и интерпретирует их 

результаты 

Знать - Принципы устройства, типы и характеристики рент-

генологических компьютерных томографов  

- Принципы устройства, типы и характеристики маг-

нитно-резонансных томографов  

- Основы получения изображения при рентгеновской 

компьютерной и магнитно-резонансной томографии  

- Средства лучевой визуализации отдельных органов 

и систем организма человека  

- Физические и технологические основы компьютер-
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ной томографии 

 - Физические и технологические основы магнитноре-

зонансной томографии 

 - Физико-технические основы методов лучевой визу-

ализации: рентгеновской компьютерной томографии; 

магнитно-резонансной томографии; ультразвуковых 

исследований  

- Физико-технические основы гибридных технологий  

- Правила поведения медицинского персонала и паци-

ентов в кабинетах магнитно-резонансной томографии  

- Специфика медицинских изделий для магнитнорезо-

нансной томографии  

- Вопросы безопасности томографических исследова-

ний у детей 

- Основные протоколы магнитно-резонансных иссле-

дований  

- Варианты реконструкции и постобработки магнит-

но-резонансных изображений  

- Дифференциальная магнитно-резонансная диагно-

стика заболеваний органов и систем 

 - Особенности магнитно-резонансных исследований в 

педиатрии 

 - Фармакодинамика, показания и противопоказания к 

применению контрастных лекарственных препаратов 

и магнито-контрастных средств 

- Медицинские показания и медицинские противопо-

казания к диагностическим и лечебным рентгеноэн-

доваскулярным исследованиям  

- Основные рентгенологические симптомы и синдро-

мы заболеваний органов и систем организма человека 

Уметь - Выполнять рентгенологическое исследование на 

различных типах рентгенодиагностических аппаратов  

- Выполнять компьютерное томографическое иссле-

дование на различных моделях рентгенологических 

компьютерных томографов  

- Выполнять магнитно-резонансно-томографическое 

исследование на различных магнитно-резонансных 

томографах 

 - Обосновывать и выполнять рентгенологическое ис-

следование (в том числе компьютерное томографиче-

ское) и магнитно-резонансно-томографическое иссле-

дование с применением контрастных лекарственных 

препаратов, организовывать соответствующую подго-

товку пациента к ним  

- Выполнять рентгенологическое исследование (в том 

числе компьютерное томографическое исследование) 

и магнитно-резонансно-томографическое исследова-

ние с контрастированием сосудистого русла (компью-

терно-томографическая ангиография, магнитно-

резонансно-томографическая ангиография)  

- Сопоставлять данные рентгенологического исследо-

вания с результатами компьютерного томографиче-

ского и магнитно-резонансно-томографического ис-

следования и другими исследованиями 

 - Выбирать физико-технические условия для выпол-

няемых рентгенологических исследований (в том чис-

ле компьютерных томографических) и магнитно-



6 

 

резонансно-томографических исследований  

- Применять таблицу режимов выполнения рентгено-

логических исследований (в том числе компьютерных  

томографических исследований) и соответствующих 

эффективных доз облучения пациентов  

- Выполнять рентгенологические исследования (в том 

числе компьютерные томографические) и магнитно-

резонансно-томографические исследования различ-

ных органов и систем организма человека в объеме, 

достаточном для решения клинической задачи 

 - Применять автоматический шприц-инъектор для 

введения контрастных лекарственных препаратов 

 - Обосновывать необходимость в уточняющих иссле-

дованиях: рентгенологическом (в том числе компью-

терном томографическом) и магнитно-резонансно-

томографическом  

- Укладывать пациента при проведении рентгеноло-

гического исследования (в том числе компьютерного 

томографического исследования) и магнитно-

резонансно-томографического исследования для ре-

шения конкретной диагностической задачи  

- Выполнять рентгенологические исследования орга-

нов и систем организма, включая исследования с 

применением контрастных лекарственных препара-

тов:  

- головы и шеи, в том числе обзорные и прицельные 

рентгенограммы всех отделов черепа, линейную то-

мографию всех отделов черепа, ортопантомографию, 

визиографию;  

- костей и суставов, в том числе рентгенографию, ли-

нейную томографию, остеоденситометрию, анализи-

ровать и протоколировать результаты выполненных 

рентгенологических исследований у взрослых и детей  

- Выполнять протоколы компьютерной томографии, в 

том числе:  

- спиральной многосрезовой томографии; 

 - конусно-лучевой компьютерной томографии; 

 - компьютерного томографического исследования 

высокого разрешения; 

 - виртуальной эндоскопии 

- Выполнять постпроцессинговую обработку изобра-

жений, полученных при компьютерных томографиче-

ских исследованиях, в том числе мультипланарные 

реконструкции, и использовать проекции максималь-

ной интенсивности  

- Выполнять варианты реконструкции компьютерно-

томографического изображения:  

- двухмерную реконструкцию;  

- трехмерную реконструкцию разных модальностей;  

- построение объемного рендеринга; 

- построение проекции максимальной интенсивности  

- Выполнять измерения при анализе изображений;  

- Документировать результаты компьютерного томо-

графического исследования 

 - Формировать расположение изображений для полу-

чения информативных жестких копий  

- Интерпретировать, анализировать и протоколиро-
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вать результаты рентгеновской компьютерной томо-

графии, в том числе с применением контрастных ле-

карственных препаратов:  

- головы и шеи,  

Интерпретировать и анализировать компьютерно-

томографическую симптоматику (семиотику) измене-

ний органов и систем у взрослых и детей с учетом 

МКБ  

- Выполнять магнитно-резонансно-томографическое 

исследование с учетом противопоказаний к магнитно-

резонансной томографии - Пользоваться специальным 

инструментарием для магнитно-резонансных иссле-

дований 

 - Выполнять магнитно-резонансно-томографические 

исследования с применением контрастных лекар-

ственных препаратов  

- Использовать стресс-тесты при выполнении магнит-

норезонансно-томографических исследований  

- Интерпретировать и анализировать магнитнорезо-

нансную симптоматику (семиотику) изменений:  

- лицевого и мозгового черепа;  

- головного мозга;  

- ликвородинамики;  

- анатомических структур шеи;  

- Интерпретировать и анализировать магнитнорезо-

нансную симптоматику (семиотику) изменений орга-

нов и систем взрослых и детей с учетом МКБ - Оце-

нивать нормальную рентгенологическую (в том числе 

компьютерную томографическую) и магнитно-

резонанснотомографическую анатомию исследуемого 

органа (области, структуры) с учетом возрастных и 

гендерных особенностей  

- Проводить дифференциальную оценку и диагности-

ку выявленных изменений с учетом МКБ 

 - Интерпретировать, анализировать и обобщать ре-

зультаты  рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований, в том 

числе выполненных ранее  

- Определять достаточность имеющейся диагностиче-

ской информации для составления заключения вы-

полненного рентгенологического исследования (в том 

числе компьютерного томографического) и магнитно-

резонансно-томографического исследования 

 - Составлять, обосновывать и представлять лечащему 

врачу план дальнейшего рентгенологического иссле-

дования пациента в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиниче-

скими рекомендациями (протоколами лечения) по во-

просам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи  

- Выявлять и анализировать причины расхождения 

результатов рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований с данны-

ми других диагностических методов, клиническими и 

патологоанатомическими диагнозами  
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- Определять патологические состояния, симптомы и 

синдромы заболеваний и нозологических форм, 

оформлять заключение выполненного рентгенологи-

ческого исследования (в том числе компьютерного 

томографического) и магнитнорезонансно-

томографического исследования с учетом МКБ  

- Использовать автоматизированные системы для ар-

хивирования рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований и работы 

во внутрибольничной сети 

Владеть - Обоснованием отказа от проведения рентгенологи-

ческого исследования (в том числе компьютерного 

томографического) и магнитно-резонансно-

томографического исследования, информирование 

лечащего врача в случае превышения соотношения 

риск (польза), фиксация мотивированного отказа в 

медицинской документации  

- Выбором и составление плана рентгенологического 

исследования (в том числе компьютерного томогра-

фического) и магнитно-резонансно-томографического 

исследования в соответствии с клинической задачей, с 

учетом диагностической эффективности исследова-

ния, наличия противопоказаний к его проведению  

- Обеспечением безопасности рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований, в том числе с соблюдением требований 

радиационной безопасности  

- Расчетом дозы рентгеновского излучения, получен-

ной пациентом при проведении рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических), и регистрация ее в протоколе исследова-

ния  

- Созданием цифровых и жестких копий рентгеноло-

гических исследований (в том числе компьютерных 

томографических исследований) и магнитно-

резонансно-томографических исследований  

- Архивированием выполненных рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований в автоматизированной сетевой системе 

ПК-1.2  Организовывает и 

проводит профилактические 

(скрининговые) исследова-

ния, медицинские осмотры, 

в том числе предваритель-

ные и периодические, дис-

пансеризацию, диспансер-

ное наблюдение 

Знать - Принципы и порядок организации профилактиче-

ских (скрининговых) исследований, медицинских 

осмотров, в том  профилактические (скрининговые) 

исследования, медицинские осмотры, в том числе 

предварительные и периодические, диспансеризацию, 

диспансерное наблюдение 

- Автоматизированные системы сбора и хранения ре-

зультатов рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований органов и 

систем организма человека 

 

 Уметь - Организовывать проведение профилактических 

(скрининговых) исследований во время медицинских 

осмотров, в том числе предварительных и периодиче-
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ских, диспансеризации, диспансерного наблюдения в 

соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендация-

ми (протоколами лечения) по вопросам оказания ме-

дицинской помощи, с учетом стандартов медицин-

ской помощи 

 - Интерпретировать и анализировать результаты вы-

полненных рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических), и магнитно-

резонансно-томографических исследований органов и 

систем организма человека 

 - Проводить сравнительный анализ полученных дан-

ных с результатами предыдущих рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований органов и систем организма человека, а 

также иных видов исследований  

- Интерпретировать и анализировать информацию о 

выявленном заболевании и динамике его течения  

- Оформлять заключение по результатам выполненно-

го рентгенологического исследования в соответствии 

с МКБ 

 Владеть - Проведением рентгенологических исследований в 

рамках профилактических (скрининговых) исследова-

ний, медицинских осмотров, в том числе предвари-

тельных и периодических, диспансеризации, диспан-

серного наблюдения в соответствии с нормативными 

правовыми актами  

 Интерпретацией результатов рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований органов и систем организма человека  

 Оформлением заключения выполненного рентгено-

логического исследования (в том числе компьютерно-

го томографического), регистрация в протоколе ис-

следования дозы рентгеновского излучения, получен-

ной пациентом при исследовании 

  Использованием автоматизированной системы ар-

хивирования результатов исследования 

  Подготовкой рекомендаций лечащему врачу при 

дальнейшем диспансерном наблюдении пациента 

ПК-1.3 3 Оказывает меди-

цинскую помощь пациентам 

в экстренной форме 

Знать - Порядок и правила оказания медицинской помощи 

при возникновении осложнений при проведении рент-

генологических исследований (в том числе компью-

терных томографических) и магнитно-резонансно-

томографических исследований  

- Клинические признаки осложнений при введении 

контрастных лекарственных препаратов при рентге-

нологических исследованиях (в том числе компью-

терных томографических) и магнитно-резонансных 

исследованиях  

- Клинические признаки внезапного прекращения 

кровообращения и (или) дыхания 

 - Правила проведения базовой сердечно-легочной 

реанимации 

 Уметь - Выполнять мероприятия базовой сердечно-легочной 

реанимации  
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- Оказывать медицинскую помощь пациентам в экс-

тренной форме при состояниях, представляющих 

угрозу жизни, в том числе клинической смерти (оста-

новка жизненно важных функций организма человека 

(кровообращения и (или) дыхания) и при возникнове-

нии осложнений при проведении рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований  

- Применять лекарственные препараты и медицинские 

изделия при оказании медицинской помощи в экс-

тренной форме 

 Владеть -  Распознавание состояний, представляющих угрозу 

жизни пациентов, включая состояние клинической 

смерти (остановка жизненно важных функций орга-

низма человека (кровообращения и (или) дыхания), 

требующих оказания медицинской помощи в экс-

тренной форме 

 - Оказание медицинской помощи в экстренной форме 

пациентам при состояниях, представляющих угрозу 

жизни пациентов, в том числе клинической смерти 

(остановка жизненно важных функций организма че-

ловека (кровообращения и (или) дыхания) 

 - Применение лекарственных препаратов и медицин-

ских изделий при оказании медицинской помощи в 

экстренной форме 

ПК-2. Способен к проведению анализа медико-статистической информации, ведению меди-

цинской документации, организации деятельности находящегося в распоряжении медицин-

ского персонала 

ПК-2.2 Осуществляет веде-

ние медицинской докумен-

тации, в том числе в форме 

электронного документа 

Знать - Правила оформления медицинской документации в 

медицинских организациях, оказывающих медицин-

скую помощь по профилю «Рентгенология», в том 

числе в электронном виде 

- Правила работы в медицинских информационных 

системах и информационно-телекоммуникационной 

сети «Интернет» 

Уметь - Заполнять медицинскую документацию, в том числе 

в форме электронного документа 

- Работать в информационно-аналитических системах 

 - Использовать информационные медицинские си-

стемы и информационно-телекоммуникационную сеть 

«Интернет» 

Владеть - Использование информационных медицинских си-

стем и информационно-телекоммуникационной сети 

«Интернет» 

 - Использование в работе персональных данных па-

циентов и сведений, составляющих врачебную тайну 

ПК-2.3 Организует и кон-

тролирует деятельность 

находящегося в распоряже-

нии медицинского персона-

ла 

Знать - Основные санитарные правила обеспечения радиа-

ционной безопасности  

- Должностные обязанности медицинских работников 

рентгенологических отделений (кабинетов), в том 

числе кабинета компьютерной томографии и кабинета 

магнитнорезонансной томографии 

 - Требования охраны труда, основы личной безопас-

ности и конфликтологии  

- Критерии оценки качества оказания первичной ме-

дико-санитарной помощи, в том числе специализиро-



11 

 

ванной и высокотехнологичной медицинской помощи  

- Формы планирования и отчетности работы рентге-

нологического отделения (кабинета), в том числе ка-

бинета компьютерной томографии и кабинета маг-

нитнорезонансной томографии 

Уметь - Осуществлять контроль выполнения должностных 

обязанностей рентгенолаборантами и младшим меди-

цинским персоналом  

- Составлять план работы и отчет о работе врачарент-

генолога 

Владеть - Контроль выполнения должностных обязанностей 

находящимся в распоряжении медицинским персона-

лом  

- Контроль учета расходных материалов и контраст-

ных препаратов 

 - Контроль рационального и эффективного использо-

вания аппаратуры и ведения журнала по учету техни-

ческого обслуживания медицинского оборудования  

- Консультирование врачей-специалистов и находя-

щегося в распоряжении медицинского персонала по 

выполнению рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических исследований) 

и магнитно-резонансно-томографических исследова-

ний 

 - Контроль предоставления пациентам средств инди-

видуальной защиты от рентгеновского излучения 

 - Выполнение требований по обеспечению радиаци-

онной безопасности  

- Организация дозиметрического контроля медицин-

ского персонала рентгенологических (в том числе 

компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических отделений (кабинетов) 

и анализ его результатов 

 - Составлением плана и отчета о работе врача-

рентгенолога 

 - Обеспечение внутреннего контроля качества и без-

опасности медицинской деятельности 

 

2. Объем дисциплины (модуля) по видам учебной работы 

 

Таблица 2 

Виды учебной работы Всего, час. Объем часов по се-

местрам 

3  

Общий объем 

 

108 (3 з.е.) 108 

Контактная работа обучающегося с пре-

подавателем по видам учебных занятий 

16 16 

Лекционное занятие (Л) 6 6 

Семинарское/практическое занятие 

(СПЗ) 

84 84 

Самостоятельная работа обучающегося, 

в том числе подготовка к промежуточ-

ной аттестации (СР) 

16 16 

Вид промежуточной аттестации:  зачет 2 
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3. Содержание дисциплины (модуля) 

 

Раздел 1. Лучевая терапия в лечении заболеваний центральной и перифериче-

ской нервной системы у детей. 

Тема 1. Виды ионизирующий излучений и основы радиобиологии в лучевой терапии за-

болеваний центральной и периферической нервной системы. 

Тема 2.Технические характеристики и возможности аппаратов для проведения лучевой 

терапии заболеваний центральной и периферической нервной системы, линейных ускори-

телей электронов, гамма аппаратов . 

Тема 3.Особенности проведения предлучевой подготовки, оконтуривания мишени, созда-

ния целевых объемов облучения.  

Тема 4. Режимы дозирования, оценка доз на критические структуры, толерантные уровни 

доз, оценка гистограмм доза-объём. 

Тема 5. Ранние и поздние осложнения лучевого лечения патологий ЦНС, феномен псев-

допрогрессии, дифференциальный диагноз между прогрессией заболевания, псевдопро-

грессией  и лучевым некрозом. 

Раздел 2. Основы детской нейроонкологии, часто встречающиеся патологии 

центральной и периферической нервной системы у детей, место лучевой терапии в 

лечении заболеваний центральной и периферической нервной системы у детей, по-

казания и противопоказания к проведению лучевой терапии при заболеваниях цен-

тральной и периферической нервной системы у детей. 

Тема 6. Особенности и тактика лучевого лечения глиом головного и спинного мозга у де-

тей. 

Тема 7. Особенности и тактика лучевого лечения эпендимом у детей. 

Тема 8.  Особенности и тактика лучевого лечения  герминогенных опухолей у детей. 

Тема 9. Особенности и тактика лучевого лечения опухолей ХСО (глиомы зрительных пу-

тей,  краниофарингиомы, аденомы гипофиза и пр. ) 

Тема 10.  Особенности и тактика лучевого лечения эмбриональных опухолей (медуллоб-

ластом, пинеобластом и.т.д) у детей 

Тема 11.  Особенности и тактика лучевого лечения менингиом, неврином, нейрофиброма-

тоза II типа головного и спинного мозга у детей. 

Раздел 3. Особенности и тактика лучевого лечения редких опухолей цен-

тральной и периферической нервной системы. 

Тема 12.Особенности и тактика лучевого лечения гемангиобластом, гемангиоперицитом, 

ювенильных ангиофибром и.т.д у детей . 

Тема 13. Особенности и тактика лучевого лечения артерио-венозных мальформаций сосу-

дов головного мозга. 

Тема 14. Особенности проведения химиотерапии во время лучевого лечения у детей. 

 

4. Учебно-тематический план дисциплины  

Таблица 3 

Наименование разделов, тем Количество часов Форма 

контроля 

Код инди-

катора Все-

го 

Конт 

акт. 

раб. 

Л 

 

ПЗ СР 

 3 семестр 108 90 6 84 16 Зачет   

Раздел 1. Лучевая терапия в ле-

чении заболеваний централь-

ной и периферической нервной 

системы у детей 

38 30 2 24 6 Презента-

ция 

 

Тема 1. Виды ионизирующий из- 2 - - - 2 
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лучений и основы радиобиоло-

гии в лучевой терапии за-

болеваний центральной и пери-

ферической нервной системы 

Тема 2.Технические характери-

стики и возможности аппаратов 

для проведения лучевой терапии 

заболеваний центральной и пе-

риферической нервной системы, 

линейных ускорителей электро-

нов, гамма аппаратов  

4 2 - 2 2 

Тема 3.Особенности проведения 

предлучевой подготовки, окон-

туривания мишени, создания це-

левых объемов облучения.  

6 4 2 2 2 

Тема 4. Режимы дозирования, 

оценка доз на критические 

структуры, толерантные уровни 

доз, оценка гистограмм доза-

объём 

4 2 - 2 2 

Тема 5. Ранние и поздние ослож-

нения лучевого лечения патоло-

гий ЦНС, феномен псевдопро-

грессии, дифференциальный диа-

гноз между прогрессией заболе-

вания, псевдопрогрессией  и лу-

чевым некрозом. 

2 2 - 2 - 

Раздел 2. Основы детской 

нейроонкологии, часто встре-

чающиеся патологии цен-

тральной и периферической 

нервной системы у детей, место 

лучевой терапии в лечении за-

болеваний центральной и пе-

риферической нервной систе-

мы у детей, показания и про-

тивопоказания к проведению 

лучевой терапии при заболева-

ниях центральной и перифери-

ческой нервной системы у де-

тей 
 

2 2 - 2 - Тестиро-

вание 

 

Тема 6. Особенности и тактика 

лучевого лечения глиом головно-

го и спинного мозга у детей 

6 4 - 4 2 

Тема 7. Особенности и тактика 

лучевого лечения эпендимом у 

детей 

30 

 

 

30 2 20 6 

Тема 8.  Особенности и тактика 

лучевого лечения  герминоген-

ных опухолей у детей 

2 2 - - 2 

Тема 9. Особенности и тактика 38 30 2 24 6 
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лучевого лечения опухолей ХСО 

(глиомы зрительных путей,  кра-

ниофарингиомы, аденомы гипо-

физа и пр. ) 

Тема 10.  Особенности и тактика 

лучевого лечения эмбриональ-

ных опухолей (медуллобластом, 

пинеобластом и.т.д) у детей 

2 2 - - 2 

Тема 11.  Особенности и тактика 

лучевого лечения менингиом, 

неврином, нейрофиброматоза II 

типа головного и спинного мозга 

у детей  

4 2 - 2 2 

Раздел 3. Особенности и такти-

ка лучевого лечения редких 

опухолей центральной и пери-

ферической нервной системы 
 

6 4 2 2 2 Тестиро-

вание 
 

Тема 12.Особенности и тактика 

лучевого лечения гемангиобла-

стом, гемангиоперицитом, юве-

нильных ангиофибром и.т.д у 

детей  

4 2 - 2 2 

Тема 13. Особенности и тактика 

лучевого лечения артерио-

венозных мальформаций сосу-

дов головного мозга 

2 2 - 2 - 

Тема 14. Особенности проведе-

ния химиотерапии во время лу-

чевого лечения у детей 

2 2 - 2 - 

Общий объем 108 90 6 84 16   

 

5. Учебно-методическое обеспечение самостоятельной работы обучающихся 

 

Цель самостоятельной работы обучающихся заключается в глубоком, полном усвое-

нии учебного материала и в развитии навыков самообразования. Самостоятельная работа 

включает: работу с текстами, основной и дополнительной литературой, учебно-

методическими пособиями, нормативными материалами, в том числе материалами Интер-

нета, а также проработка конспектов лекций, написание докладов, рефератов, участие в 

работе семинаров, научных конференциях.  

Задания для самостоятельной работы 

Таблица 4 

Наименование раздела Вопросы для самостоятельной работы 

Раздел 1 .  1.    Новые типы линейных ускорителей. 

2.    Процедура дозиметрии. 

3.    Особенности предлучевой подготовки и лечения у де-

тей(наркоз и.т.д.). 

4.    LQ модель. 

5.    Радиомодификаторы, механизмы действия, виды. 

Раздел 2.  1. Молекулярно-генетическая диагностика нейрофибромато-

зов 1 и 2го типов. 

2. Диагностика постлучевых осложнений. 

3. Препараты для купирования постлучевых реакций. Стеро-
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идные препараты, механизм действия, побочные эффекты. 

4. Новые препараты для уменьшения выраженности постлуче-

вых реакций. 

5. Показания к хирургическому лечению при постлучевх ре-

акциях. 

Раздел 3.  1. Таргентные препараты в лечении пациентов с нейрохирур-

гической патологией. 

2. Тактика лучевого лечения каверном головного мозга. 

3. Особенности лучевой терапии при опухолях спинного моз-

га. 

4. Тактика лечения гамартом гипоталамуса. 

5. Особенности медикаметнтозного лечения пангипопитуита-

ризма и несахарного диабета у детей. 

 

Контроль самостоятельной работы осуществляется на семинарских (практических) 

занятиях.  

 

6. Оценочные средства для проведения текущего контроля успеваемости и 

промежуточной аттестации обучающихся 

 

Примерные оценочные средства, включая оценочные задания для проведения теку-

щего контроля успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине  

представлены в Приложении 1 Оценочные средства по дисциплине.  

 

7. Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины  
 

№  

п/п 
Автор, наименование, место издания, издательство, 

год издания 

Количество  

экземпляров 

Основная литература 

1. Лучевая диагностика и терапия. Общая лучевая диагно-

стика [Текст] / Терновой С. К. и др. - Москва : ГЭОТАР-

Медиа, 2014. - 232 с. - Режим доступа: 

https://www.rosmedlib.ru 

Удаленный доступ че-

рез  

2. Лучевая диагностика [Текст] : [учеб. для мед. вузов]. Т. 

1 / [Р. М. Акиев, А. Г. Атаев, С. С. Багненко и др.] ; под 

ред. Г. Е. Труфанова. – Москва : ГЭОТАРМедиа, 2011. – 

416 с. : [16] л. ил., ил. – Авт. указ. на с. 3. – Загл. 2 т. : 

Лучевая терапия. Режим доступа: ссылка 

3. Лучевая терапия [Текст] : [учеб. для мед. вузов]. Т. 2 / Г. 

Е. Труфанов, М. А. Асатурян, Г. М. Жаринов. – М. : 

ГЭОТАР-Медиа, 2010. – 187 с. : [3] л. ил., ил. – Биб-

лиогр. : с. 186-187. – Загл. 1 т. : Лучевая диагностика. 

Режим доступа: https://www.rosmedlib.ru 

4. Корниенко В.Н., Пронин И.Н. Диагностическая нейро-

радиология. Том I. – М.: 2008. – 454 с. 

60 

5. Корниенко В.Н., Пронин И.Н. Диагностическая нейро-

радиология. Том II. – М.: 2009. – 462 с. 

60 

6. Корниенко В.Н., Пронин И.Н. Диагностическая нейро-

радиология. Том III. – М.: 2009. – 462 с. 

60 

7. Корниенко В.Н., Пронин И.Н. Диагностическая нейро-

радиология. Том IV. – М.: 2012. – 504 с. 

60 

8. Корниенко В.Н., Пронин И.Н. Диагностическая нейро- 60 

https://www.rosmedlib.ru/
https://www.rosmedlib.ru/
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радиология. Том V. – М.: 2014. – 688 с. 

9. Коновалов А.Н., Корниенко В.Н., Озерова В.И., Пронин 

И.Н. Нейрорентгенология детского возраста. – М.: Ан-

тидор, 2001. – 194 с. 

60 

10. Лучевая терапия [Электронный ресурс]: [учеб. для 

высш. проф. образования] / [Г. Е. Труфанов, М. А. Аса-

турян, Г. М. Жариков, В. Н. Малаховский] ; под ред. Г. 

Е. Труфанова. – Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. – 208 с. 

: ил. – Режим доступа: https://www.rosmedlib.ru 

Удаленный доступ  

Дополнительная литература 

1. Илясова, Е. Б. Лучевая диагностика : учебное пособие / 

Е. Б. Илясова, М. Л. Чехонацкая, В. Н. Приезжева. - 2-е 

изд. , перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 

432 с. - ISBN 978-5-9704-5877-8. : электронный ресурс: – 

Режим доступа: https://www.rosmedlib.ru 

Удаленный доступ  

2. Терновой, С. К. Лучевая диагностика и терапия : [учеб-

ник для вузов] / С. К. Терновой, В. Е. Синицын. - 

Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2010. - 300 с. – Режим досту-

па: https://www.rosmedlib.ru 

3. Васильев, А. Ю. Лучевая диагностика в педиатрии : 

национальное руководство / Васильев А. Ю. , Выклюк 

М. В. , Зубарева Е. А. и др. Под ред. А. Ю. Васильева, С. 

К. Тернового. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2010. - 368 с. 

(Серия "Национальные руководства по лучевой диагно-

стике и терапии") - ISBN 978-5-9704-1351-7. – Режим 

доступа: https://www.rosmedlib.ru 

4. Морозов, С. П. Мультиспиральная компьютерная томо-

графия / Под ред. С. К. Тернового - Москва : ГЭОТАР-

Медиа, 2009. - 112 с. (Серия "Библиотека врача-

специалиста") - ISBN 978-5-9704-1020-2. - – Режим до-

ступа: https://www.rosmedlib.ru 

5. Ростовцев, М. В. Атлас рентгеноанатомии и укладок : 

руководство для врачей / Под ред. М. В. Ростовцева - 

Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 320 с. - ISBN 978-5-

9704-2425-4. - Режим доступа: https://www.rosmedlib.ru  

 

Перечень ресурсов информационно-телекоммуникационной сети «Интернет»  

 

1. Официальный сайт ФГАУ  «НМИЦ нейрохирургии им. ак. Н.Н. Бурденко» Мин-

здрава России: адрес ресурса – https://www.nsi.ru , на котором содержатся сведения о Цен-

тре и его подразделениях, локальные нормативные акты, сведения о реализуемых образо-

вательных программах, их учебно-методическом и материально-техническом обеспече-

нии, а также справочная, оперативная и иная информация. Через официальный сайт обес-

печивается доступ всех участников образовательного процесса к различным сервисам и 

ссылкам. 

2. Электронная библиотечная система НМИЦ нейрохирургии (доступна в личных 

кабинетах обучающихся и преподавателей) https://nsi.studentsonline.ru/document;  

3. Электронная библиотечная система https://www.rosmedlib.ru/ 

 

Перечень профессиональных баз данных и информационных справочных си-

стем  

https://www.rosmedlib.ru/
https://www.rosmedlib.ru/
https://www.rosmedlib.ru/
https://www.rosmedlib.ru/
https://www.rosmedlib.ru/
https://www.rosmedlib.ru/
https://www.nsi.ru/
https://nsi.studentsonline.ru/document
https://www.rosmedlib.ru/
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1. http://www.consultant.ru Консультант студента – компьютерная справочная право-

вая система в РФ; 

2. https://www.garant.ru Гарант.ру – справочно-правовая система по законодательству 

Российской Федерации;  

3. https://www.elibrary.ru – eLIBRARY.RU научная электронная библиотека; 

4. https://ruans.org/documents – клинические рекомендации по нейрохирургии на сай-

те Ассоциации нейрохирургов России. 

5. https://www.bmj.com - Полнотекстовая коллекция по медицине компании BMJ 

Publishing (доступов с компьютеров НМИЦ нейрохирургии). 

6. https://www.cochranelibrary.com - База данных The Cochrane Library (доступов с 

компьютеров НМИЦ нейрохирургии). 

7. https://onlinelibrary.wiley.com - Полнотекстовая коллекция журналов Wiley Journal 

Database (доступов с компьютеров НМИЦ нейрохирургии). 

8. https://ovidsp.ovid.com/autologin.cgi - Полнотекстовая коллекция журналов Lip-

pincott, Williams & Wilkins (LWW) Premier journal collection (доступов с компьютеров 

НМИЦ нейрохирургии). 

9. https://www.orbit.com - База данных патентного поиска Orbit Premium edition ком-

пании Questel (доступов с компьютеров НМИЦ нейрохирургии). 

10. https://link.springer.com/ - Полнотекстовая коллекция журналов и книг издатель-

ства Springer (доступов с компьютеров НМИЦ нейрохирургии). 

11. https://journals.rcsi.science/ - Полнотекстовая коллекция журналов Российской 

академии наук (доступов с компьютеров НМИЦ нейрохирургии). 

12. https://thejns.org/ - Журнал Journal of neurosurgery (доступов с компьютеров 

НМИЦ нейрохирургии). 

 

 Перечень профессиональных баз данных и информационных справочных си-

стем  
1. http://www.consultant.ru Консультант студента – компьютерная справочная право-

вая система в РФ; 

 2. https://www.garant.ru Гарант.ру – справочно-правовая система по законодатель-

ству Российской Федерации;  

3. https://www.elibrary.ru – eLIBRARY.RU научная электронная библиотека; 

 4. http://glav-otolar.ru/ – klinicheskie-rekomendaczii – сайт главного внештатного ото-

риноларинголога при Министерстве здравоохранения РФ. 

 

8. Материально-техническое обеспечение дисциплины 

 

№ Наименование оборудованных 

учебных аудиторий 

Перечень специализированной 

мебели, технических средств 

обучения 

1. Учебные аудитории для проведения занятий лекцион-

ного и семинарского типов, групповых и индивиду-

альных консультаций, текущего контроля успеваемо-

сти и промежуточной аттестации 

оборудованные столами стулья-

ми, мультимедийными и иными 

средствами обучения, позволя-

ющими использовать симуляци-

онные технологии, с типовыми 

наборами профессиональных 

моделей и результатов лабора-

торных и инструментальных ис-

следований 

2. Компьютерный класс оснащен компьютерной техни-

кой с возможностью подключе-

ния к сети «Интернет» и обеспе-

чением доступа в электронную 

информационно-

http://www.consultant.ru/
https://www.garant.ru/
https://www.elibrary.ru/
https://ruans.org/documents
https://www.bmj.com/
https://www.cochranelibrary.com/
https://onlinelibrary.wiley.com/
https://ovidsp.ovid.com/autologin.cgi
https://www.orbit.com/
https://link.springer.com/
https://journals.rcsi.science/
https://thejns.org/
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образовательную среду 

3. Помещения для симуляционного обучения аудитории, оборудованные 

мультимедийными и иными 

средствами обучения, позволя-

ющими использовать симуляци-

онные технологии, с типовыми 

наборами профессиональных 

моделей и результатов лабора-

торных и инструментальных ис-

следований помещения, преду-

смотренные для оказания меди-

цинской помощи пациентам, в 

том числе связанные с медицин-

скими вмешательствами, осна-

щенные специализированным 

оборудованием и (или) медицин-

скими изделиями 

4. Помещения для самостоятельной работы (библиотека, 

электронный читальный зал) 

оснащены компьютерной техни-

кой с возможностью подключе-

ния к сети «Интернет» и обеспе-

чением доступа в электронную 

информационно-

образовательную среду 

 

Программное обеспечение 

- MICROSOFT WINDOWS 7, 10  

- OFFICE 2010, 2013  

- Adobe Reader  

- Google Chrom  

- Mozilla Firefox 

- 7-Zip  

- Dr.Web Enterprise Security Suite  

- TrueConf Server Free  

- MyTestX 

- ClearCanvas WS 

- CryproProFox 

- ZOOM 

 

9. Методические указания для обучающихся по изучению дисциплины 

 

Преподавание дисциплины (модуля) осуществляется в соответствии с Федеральным 

государственным образовательным стандартом высшего образования 31.08.09 Рентгено-

логия.  

Основными формами получения и закрепления знаний по данной дисциплине явля-

ются занятия лекционного и семинарского типа, самостоятельная работа обучающегося, в 

том числе под руководством преподавателя, практика и прохождение контроля.  

Учебный материал по дисциплине разделен на десять разделов:  

Раздел 1. Лучевая терапия в лечении заболеваний центральной и периферической нервной 

системы у детей 

Раздел 2. Основы детской нейроонкологии, часто встречающиеся патологии центральной 

и периферической нервной системы у детей, место лучевой терапии в лечении заболева-

ний центральной и периферической нервной системы у детей, показания и противопока-

зания к проведению лучевой терапии при заболеваниях центральной и периферической 

нервной системы у детей 
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Раздел 3. Особенности и тактика лучевого лечения редких опухолей центральной и пери-

ферической нервной системы 

Изучение дисциплины согласно учебному плану предполагает самостоятельную ра-

боту обучающихся. Самостоятельная работа включает в себя изучение учебной, учебно-

методической и специальной литературы, её конспектирование, подготовку к семинарам 

(практическим занятиям), текущему контролю успеваемости и промежуточной аттестации 

зачету с оценкой.  

Текущий контроль успеваемости по дисциплине и промежуточная аттестация осу-

ществляются в соответствии с Порядком проведения текущего контроля успеваемости 

обучающихся по образовательным программам высшего образования – программам орди-

натуры и Положением о промежуточной аттестации обучающихся по образовательным 

программам высшего образования – программам ординатуры, устанавливающим формы 

проведения промежуточной аттестации, ее периодичность и систему оценок.  
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Приложение 1 

 к рабочей программе по дисциплине  

 

 

 

 

 

ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА ПО ДИСЦИПЛИНЕ  

«ОСОБЕННОСТИ ЛУЧЕВОЙ ТЕРАПИИ В ДЕТСКОМ ВОЗРАСТЕ» 

 

 

 

 

 

 

Уровень: подготовка кадров высшей квалификации в ординатуре  

 

Специальность: 31.08.09 Рентгенология 

 

Направленность (профиль) программы: Рентгенология 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Москва, 2022 г. 
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1. Перечень компетенций, формируемых в процессе изучения дисциплины 

Код и наименование ком-

петенции, индикатора до-

стижения компетенции 

Планируемые результаты обучения по дисциплине  

ПК-1. Способен к проведению рентгенологических исследований (в том числе компьютер-

ных томографических) и магнитно-резонансно-томографических исследований органов и 

систем организма человека 

ПК-1.1 Проводит рентгено-

логические исследования (в 

том числе компьютерные 

томографические) и маг-

нитно-резонансно-

томографические исследо-

вания и интерпретирует их 

результаты 

Знать - Принципы устройства, типы и характеристики рент-

генологических компьютерных томографов  

- Принципы устройства, типы и характеристики маг-

нитно-резонансных томографов  

- Основы получения изображения при рентгеновской 

компьютерной и магнитно-резонансной томографии  

- Средства лучевой визуализации отдельных органов 

и систем организма человека  

- Физические и технологические основы компьютер-

ной томографии 

 - Физические и технологические основы магнитноре-

зонансной томографии 

 - Физико-технические основы методов лучевой визу-

ализации: рентгеновской компьютерной томографии; 

магнитно-резонансной томографии; ультразвуковых 

исследований  

- Физико-технические основы гибридных технологий  

- Правила поведения медицинского персонала и паци-

ентов в кабинетах магнитно-резонансной томографии  

- Специфика медицинских изделий для магнитнорезо-

нансной томографии  

- Вопросы безопасности томографических исследова-

ний у детей 

- Основные протоколы магнитно-резонансных иссле-

дований  

- Варианты реконструкции и постобработки магнит-

но-резонансных изображений  

- Дифференциальная магнитно-резонансная диагно-

стика заболеваний органов и систем 

 - Особенности магнитно-резонансных исследований в 

педиатрии 

 - Фармакодинамика, показания и противопоказания к 

применению контрастных лекарственных препаратов 

и магнито-контрастных средств 

- Медицинские показания и медицинские противопо-

казания к диагностическим и лечебным рентгеноэн-

доваскулярным исследованиям  

- Основные рентгенологические симптомы и синдро-

мы заболеваний органов и систем организма человека 

Уметь - Выполнять рентгенологическое исследование на 

различных типах рентгенодиагностических аппаратов  

- Выполнять компьютерное томографическое иссле-

дование на различных моделях рентгенологических 

компьютерных томографов  

- Выполнять магнитно-резонансно-томографическое 

исследование на различных магнитно-резонансных 

томографах 

 - Обосновывать и выполнять рентгенологическое ис-

следование (в том числе компьютерное томографиче-

ское) и магнитно-резонансно-томографическое иссле-
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дование с применением контрастных лекарственных 

препаратов, организовывать соответствующую подго-

товку пациента к ним  

- Выполнять рентгенологическое исследование (в том 

числе компьютерное томографическое исследование) 

и магнитно-резонансно-томографическое исследова-

ние с контрастированием сосудистого русла (компью-

терно-томографическая ангиография, магнитно-

резонансно-томографическая ангиография)  

- Сопоставлять данные рентгенологического исследо-

вания с результатами компьютерного томографиче-

ского и магнитно-резонансно-томографического ис-

следования и другими исследованиями 

 - Выбирать физико-технические условия для выпол-

няемых рентгенологических исследований (в том чис-

ле компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований  

- Применять таблицу режимов выполнения рентгено-

логических исследований (в том числе компьютерных  

томографических исследований) и соответствующих 

эффективных доз облучения пациентов  

- Выполнять рентгенологические исследования (в том 

числе компьютерные томографические) и магнитно-

резонансно-томографические исследования различ-

ных органов и систем организма человека в объеме, 

достаточном для решения клинической задачи 

 - Применять автоматический шприц-инъектор для 

введения контрастных лекарственных препаратов 

 - Обосновывать необходимость в уточняющих иссле-

дованиях: рентгенологическом (в том числе компью-

терном томографическом) и магнитно-резонансно-

томографическом  

- Укладывать пациента при проведении рентгеноло-

гического исследования (в том числе компьютерного 

томографического исследования) и магнитно-

резонансно-томографического исследования для ре-

шения конкретной диагностической задачи  

- Выполнять рентгенологические исследования орга-

нов и систем организма, включая исследования с 

применением контрастных лекарственных препара-

тов:  

- головы и шеи, в том числе обзорные и прицельные 

рентгенограммы всех отделов черепа, линейную то-

мографию всех отделов черепа, ортопантомографию, 

визиографию;  

- костей и суставов, в том числе рентгенографию, ли-

нейную томографию, остеоденситометрию, анализи-

ровать и протоколировать результаты выполненных 

рентгенологических исследований у взрослых и детей  

- Выполнять протоколы компьютерной томографии, в 

том числе:  

- спиральной многосрезовой томографии; 

 - конусно-лучевой компьютерной томографии; 

 - компьютерного томографического исследования 

высокого разрешения; 

 - виртуальной эндоскопии 

- Выполнять постпроцессинговую обработку изобра-
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жений, полученных при компьютерных томографиче-

ских исследованиях, в том числе мультипланарные 

реконструкции, и использовать проекции максималь-

ной интенсивности  

- Выполнять варианты реконструкции компьютерно-

томографического изображения:  

- двухмерную реконструкцию;  

- трехмерную реконструкцию разных модальностей;  

- построение объемного рендеринга; 

- построение проекции максимальной интенсивности  

- Выполнять измерения при анализе изображений;  

- Документировать результаты компьютерного томо-

графического исследования 

 - Формировать расположение изображений для полу-

чения информативных жестких копий  

- Интерпретировать, анализировать и протоколиро-

вать результаты рентгеновской компьютерной томо-

графии, в том числе с применением контрастных ле-

карственных препаратов:  

- головы и шеи,  

Интерпретировать и анализировать компьютерно-

томографическую симптоматику (семиотику) измене-

ний органов и систем у взрослых и детей с учетом 

МКБ  

- Выполнять магнитно-резонансно-томографическое 

исследование с учетом противопоказаний к магнитно-

резонансной томографии - Пользоваться специальным 

инструментарием для магнитно-резонансных иссле-

дований 

 - Выполнять магнитно-резонансно-томографические 

исследования с применением контрастных лекар-

ственных препаратов  

- Использовать стресс-тесты при выполнении магнит-

норезонансно-томографических исследований  

- Интерпретировать и анализировать магнитнорезо-

нансную симптоматику (семиотику) изменений:  

- лицевого и мозгового черепа;  

- головного мозга;  

- ликвородинамики;  

- анатомических структур шеи;  

- Интерпретировать и анализировать магнитнорезо-

нансную симптоматику (семиотику) изменений орга-

нов и систем взрослых и детей с учетом МКБ - Оце-

нивать нормальную рентгенологическую (в том числе 

компьютерную томографическую) и магнитно-

резонанснотомографическую анатомию исследуемого 

органа (области, структуры) с учетом возрастных и 

гендерных особенностей  

- Проводить дифференциальную оценку и диагности-

ку выявленных изменений с учетом МКБ 

 - Интерпретировать, анализировать и обобщать ре-

зультаты  рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований, в том 

числе выполненных ранее  

- Определять достаточность имеющейся диагностиче-

ской информации для составления заключения вы-
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полненного рентгенологического исследования (в том 

числе компьютерного томографического) и магнитно-

резонансно-томографического исследования 

 - Составлять, обосновывать и представлять лечащему 

врачу план дальнейшего рентгенологического иссле-

дования пациента в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиниче-

скими рекомендациями (протоколами лечения) по во-

просам оказания медицинской помощи, с учетом 

стандартов медицинской помощи  

- Выявлять и анализировать причины расхождения 

результатов рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований с данны-

ми других диагностических методов, клиническими и 

патологоанатомическими диагнозами  

- Определять патологические состояния, симптомы и 

синдромы заболеваний и нозологических форм, 

оформлять заключение выполненного рентгенологи-

ческого исследования (в том числе компьютерного 

томографического) и магнитнорезонансно-

томографического исследования с учетом МКБ  

- Использовать автоматизированные системы для ар-

хивирования рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований и работы 

во внутрибольничной сети 

Владеть - Обоснованием отказа от проведения рентгенологи-

ческого исследования (в том числе компьютерного 

томографического) и магнитно-резонансно-

томографического исследования, информирование 

лечащего врача в случае превышения соотношения 

риск (польза), фиксация мотивированного отказа в 

медицинской документации  

- Выбором и составление плана рентгенологического 

исследования (в том числе компьютерного томогра-

фического) и магнитно-резонансно-томографического 

исследования в соответствии с клинической задачей, с 

учетом диагностической эффективности исследова-

ния, наличия противопоказаний к его проведению  

- Обеспечением безопасности рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований, в том числе с соблюдением требований 

радиационной безопасности  

- Расчетом дозы рентгеновского излучения, получен-

ной пациентом при проведении рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических), и регистрация ее в протоколе исследова-

ния  

- Созданием цифровых и жестких копий рентгеноло-

гических исследований (в том числе компьютерных 

томографических исследований) и магнитно-

резонансно-томографических исследований  

- Архивированием выполненных рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 
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исследований в автоматизированной сетевой системе 

ПК-1.2  Организовывает и 

проводит профилактические 

(скрининговые) исследова-

ния, медицинские осмотры, 

в том числе предваритель-

ные и периодические, дис-

пансеризацию, диспансер-

ное наблюдение 

Знать - Принципы и порядок организации профилактиче-

ских (скрининговых) исследований, медицинских 

осмотров, в том  профилактические (скрининговые) 

исследования, медицинские осмотры, в том числе 

предварительные и периодические, диспансеризацию, 

диспансерное наблюдение 

- Автоматизированные системы сбора и хранения ре-

зультатов рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических исследований органов и 

систем организма человека 

 

 Уметь - Организовывать проведение профилактических 

(скрининговых) исследований во время медицинских 

осмотров, в том числе предварительных и периодиче-

ских, диспансеризации, диспансерного наблюдения в 

соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендация-

ми (протоколами лечения) по вопросам оказания ме-

дицинской помощи, с учетом стандартов медицин-

ской помощи 

 - Интерпретировать и анализировать результаты вы-

полненных рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических), и магнитно-

резонансно-томографических исследований органов и 

систем организма человека 

 - Проводить сравнительный анализ полученных дан-

ных с результатами предыдущих рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований органов и систем организма человека, а 

также иных видов исследований  

- Интерпретировать и анализировать информацию о 

выявленном заболевании и динамике его течения  

- Оформлять заключение по результатам выполненно-

го рентгенологического исследования в соответствии 

с МКБ 

 Владеть - Проведением рентгенологических исследований в 

рамках профилактических (скрининговых) исследова-

ний, медицинских осмотров, в том числе предвари-

тельных и периодических, диспансеризации, диспан-

серного наблюдения в соответствии с нормативными 

правовыми актами  

 Интерпретацией результатов рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований органов и систем организма человека  

 Оформлением заключения выполненного рентгено-

логического исследования (в том числе компьютерно-

го томографического), регистрация в протоколе ис-

следования дозы рентгеновского излучения, получен-

ной пациентом при исследовании 

  Использованием автоматизированной системы ар-

хивирования результатов исследования 

  Подготовкой рекомендаций лечащему врачу при 

дальнейшем диспансерном наблюдении пациента 
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ПК-1.3 3 Оказывает меди-

цинскую помощь пациентам 

в экстренной форме 

Знать - Порядок и правила оказания медицинской помощи 

при возникновении осложнений при проведении рент-

генологических исследований (в том числе компью-

терных томографических) и магнитно-резонансно-

томографических исследований  

- Клинические признаки осложнений при введении 

контрастных лекарственных препаратов при рентге-

нологических исследованиях (в том числе компью-

терных томографических) и магнитно-резонансных 

исследованиях  

- Клинические признаки внезапного прекращения 

кровообращения и (или) дыхания 

 - Правила проведения базовой сердечно-легочной 

реанимации 

Уметь - Выполнять мероприятия базовой сердечно-легочной 

реанимации  

- Оказывать медицинскую помощь пациентам в экс-

тренной форме при состояниях, представляющих 

угрозу жизни, в том числе клинической смерти (оста-

новка жизненно важных функций организма человека 

(кровообращения и (или) дыхания) и при возникнове-

нии осложнений при проведении рентгенологических 

исследований (в том числе компьютерных томогра-

фических) и магнитно-резонансно-томографических 

исследований  

- Применять лекарственные препараты и медицинские 

изделия при оказании медицинской помощи в экс-

тренной форме 

Владеть -  Распознавание состояний, представляющих угрозу 

жизни пациентов, включая состояние клинической 

смерти (остановка жизненно важных функций орга-

низма человека (кровообращения и (или) дыхания), 

требующих оказания медицинской помощи в экс-

тренной форме 

 - Оказание медицинской помощи в экстренной форме 

пациентам при состояниях, представляющих угрозу 

жизни пациентов, в том числе клинической смерти 

(остановка жизненно важных функций организма че-

ловека (кровообращения и (или) дыхания) 

 - Применение лекарственных препаратов и медицин-

ских изделий при оказании медицинской помощи в 

экстренной форме 

ПК-2. Способен к проведению анализа медико-статистической информации, ведению меди-

цинской документации, организации деятельности находящегося в распоряжении медицин-

ского персонала 

ПК-2.2 Осуществляет веде-

ние медицинской докумен-

тации, в том числе в форме 

электронного документа 

Знать - Правила оформления медицинской документации в 

медицинских организациях, оказывающих медицин-

скую помощь по профилю «Рентгенология», в том 

числе в электронном виде 

- Правила работы в медицинских информационных 

системах и информационно-телекоммуникационной 

сети «Интернет» 

Уметь - Заполнять медицинскую документацию, в том числе 

в форме электронного документа 

- Работать в информационно-аналитических системах 

 - Использовать информационные медицинские си-

стемы и информационно-телекоммуникационную сеть 
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«Интернет» 

Владеть - Использование информационных медицинских си-

стем и информационно-телекоммуникационной сети 

«Интернет» 

 - Использование в работе персональных данных па-

циентов и сведений, составляющих врачебную тайну 

ПК-2.3 Организует и кон-

тролирует деятельность 

находящегося в распоряже-

нии медицинского персона-

ла 

Знать - Основные санитарные правила обеспечения радиа-

ционной безопасности  

- Должностные обязанности медицинских работников 

рентгенологических отделений (кабинетов), в том 

числе кабинета компьютерной томографии и кабинета 

магнитнорезонансной томографии 

 - Требования охраны труда, основы личной безопас-

ности и конфликтологии  

- Критерии оценки качества оказания первичной ме-

дико-санитарной помощи, в том числе специализиро-

ванной и высокотехнологичной медицинской помощи  

- Формы планирования и отчетности работы рентге-

нологического отделения (кабинета), в том числе ка-

бинета компьютерной томографии и кабинета маг-

нитнорезонансной томографии 

Уметь - Осуществлять контроль выполнения должностных 

обязанностей рентгенолаборантами и младшим меди-

цинским персоналом  

- Составлять план работы и отчет о работе врачарент-

генолога 

Владеть - Контроль выполнения должностных обязанностей 

находящимся в распоряжении медицинским персона-

лом  

- Контроль учета расходных материалов и контраст-

ных препаратов 

 - Контроль рационального и эффективного использо-

вания аппаратуры и ведения журнала по учету техни-

ческого обслуживания медицинского оборудования  

- Консультирование врачей-специалистов и находя-

щегося в распоряжении медицинского персонала по 

выполнению рентгенологических исследований (в том 

числе компьютерных томографических исследований) 

и магнитно-резонансно-томографических исследова-

ний 

 - Контроль предоставления пациентам средств инди-

видуальной защиты от рентгеновского излучения 

 - Выполнение требований по обеспечению радиаци-

онной безопасности  

- Организация дозиметрического контроля медицин-

ского персонала рентгенологических (в том числе 

компьютерных томографических) и магнитно-

резонансно-томографических отделений (кабинетов) 

и анализ его результатов 

 - Составлением плана и отчета о работе врача-

рентгенолога 

 - Обеспечение внутреннего контроля качества и без-

опасности медицинской деятельности 
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2. Описание критериев и шкал оценивания компетенций  
В ходе текущего контроля успеваемости (устный или письменный опрос, подго-

товка и защита реферата, доклад, презентация, тестирование и пр.) при ответах на учеб-

ных занятиях, а также промежуточной аттестации в форме экзамена и (или) зачета с оцен-

кой обучающиеся оцениваются по четырёхбалльной шкале: «отлично», «хорошо», «удо-

влетворительно», «неудовлетворительно».  

Оценка «отлично» – выставляется ординатору, если он глубоко усвоил программ-

ный материал, исчерпывающе, последовательно, четко и логически стройно его излагает, 

умеет связывать теорию с практикой, свободно справляется с задачами и вопросами, не 

затрудняется с ответами при видоизменении заданий, умеет принять правильное решение 

и грамотно его обосновывать, владеет разносторонними навыками и приемами выполне-

ния практических задач, комплексной оценкой предложенной ситуации, правильно выби-

рает тактику действий.  

Оценка «хорошо» – выставляется ординатору, если он твердо знает программный 

материал, грамотно и по существу излагает его, не допуская существенных неточностей в 

ответе на вопрос, но недостаточно полно раскрывает междисциплинарные связи, правиль-

но применяет теоретические положения при решении практических вопросов и задач, 

владеет необходимыми навыками и приемами их выполнения, комплексной оценкой 

предложенной ситуации, правильно выбирает тактику действий.  

Оценка «удовлетворительно» – выставляется ординатору, если он имеет поверх-

ностные знания программного материала, не усвоил его деталей, допускает неточности, 

оперирует недостаточно правильными формулировками, нарушает логическую последо-

вательность в изложении программного материала, испытывает затруднения при выпол-

нении практических задач, испытывает затруднения с комплексной оценкой предложен-

ной ситуации, не полностью отвечает на вопросы, при помощи наводящих вопросов пре-

подавателя, выбор тактики действий возможен в соответствии с ситуацией при помощи 

наводящих вопросов.  

Оценка «неудовлетворительно» – выставляется ординатору, который не знает зна-

чительной части программного материала, допускает грубые ошибки, неуверенно, с 

большими затруднениями решает практические задачи или не справляется с ними само-

стоятельно, не владеет комплексной оценкой ситуации, неверно выбирает тактику дей-

ствий, приводящую к ухудшению ситуации, нарушению безопасности пациента.  

В ходе текущего контроля успеваемости (устный или письменный опрос, подго-

товка и защита реферата, доклад, презентация, тестирование и пр.) при ответах на учеб-

ных занятиях, а также промежуточной аттестации в форме зачета обучающиеся оценива-

ются по двухбалльной шкале:  

Оценка «зачтено» – выставляется ординатору, если он продемонстрировал знания 

программного материала: подробно ответил на теоретические вопросы, справился с вы-

полнением заданий и (или) ситуационных задач, предусмотренных программой ординату-

ры, ориентируется в основной и дополнительной литературе, рекомендованной рабочей 

программой дисциплины.  

Оценка «не зачтено» – выставляется ординатору, если он имеет пробелы в знаниях 

программного материала: не владеет теоретическим материалом и допускает грубые, 

принципиальные ошибки в выполнении заданий и (или) ситуационных задач, предусмот-

ренных рабочей программой дисциплины (модуля).  

Шкала оценивания (четырехбалльная или двухбалльная), используемая в рамках 

текущего контроля успеваемости определяется преподавателем, исходя из целесообразно-

сти применения той или иной шкалы.  

Если текущий контроль успеваемости и (или) промежуточная аттестация, преду-

сматривает тестовые задания, то перевод результатов тестирования в четырехбалльную 

шкалу осуществляется по схеме:  

Оценка «Отлично» – 90-100% правильных ответов;  
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Оценка «Хорошо» – 80-89% правильных ответов;  

Оценка «Удовлетворительно» – 71-79% правильных ответов;  

Оценка «Неудовлетворительно» – 70% и менее правильных ответов.  

Перевод результатов тестирования в двухбалльную шкалу:  

Оценка «Зачтено» – 71-100% правильных ответов;  

Оценка «Не зачтено» – 70% и менее правильных ответов.  

Для промежуточной аттестации, состоящей из двух этапов (тестирование + устное 

собеседование) оценка складывается по итогам двух пройденных этапов. Обучающийся, 

получивший положительные оценки за тестовое задание и за собеседование считается ат-

тестованным.  

Промежуточная аттестация, проходящая в два этапа, как правило, предусмотрена 

по дисциплинам (модулям), завершающихся экзаменом или зачетом с оценкой.  Обучаю-

щийся, получивший неудовлетворительную оценку за первый этап (тестовое задание) не 

допускается ко второму этапу (собеседованию).  

 

3. Типовые контрольные задания 

 
 Примерные варианты оценочных заданий для текущего контроля успеваемости 

 

Наименование раз-

делов 

Форма кон-

троля 

Оценочное задание Код инди-

катора 

3 семестр    

Раздел 1.  Тестирование 

 

1. Кислородный эффект в радиобиоло-

гии это: 

- Явление усиления повреждающего 

действия ионизирующего излучения 

при наличии в тканях кислорода во 

время облучения.  

- Явление снижения повреждающего 

действия ионизирующего излучения 

при наличии в тканях кислорода во 

время облучения. 

- Явление насыщения тканей кислоро-

дом в результате облучения 

 

2.Интерфазная гибель клеток харак-

терна для: 

- Быстро делящихся клеток 

- Неделящихся или медленно делящих-

ся клеток 

- Гипоксичных клеток 

ПК-1.1  

ПК-1.2 

ПК-1.3  

ПК-2.2 

ПК-2.3 

Раздел 2.  Реферат Особенности проведения лучевой тера-

пии у пациентов детского возраста 

Лучевая терапия доброкачественных 

глиом головного мозга у детей 

Лучевая терапия злокачественных 

глиом головного мозга у детей 

Лучевая терапия краниофарингиом 

Подходы к лучевому лечению гермина-

тивно-клеточных опухолей 

 

ПК-1.1 

ПК-2.2 

ПК-2.3 

Раздел 3.  Тестирование 1. К самым часто встречающимся опу-

холям головного мозга у детей до 2-х 

лет не относится: 

-медуллобластома  
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-эпендимома  

-тератоидно-рабдоидная опухоль  

-менингиома 

2. Самая частая опухоль хиазмально-

селлярной области у детей до 15 лет: 

-менингиома 

-аденома гипофиза 

-хориоидпапиллома 

-краниофарингиома 

3. Рентгенологическое исследование 

при подозрении на глиому зрительного 

нерва: 

-рентгенография по Шюллеру -

рентгенография по Стенверсу -

рентгенография по Резе  

-задняя полуаксиальная рентгеногра-

фия  
4. Самая частая интрамедуллярная 

опухоль у детей? 

-  глиобластома 

- пилоидная астроцитома  

- эпендимома 

- невринома 

5. Самая нехарактерная локализация 

менинигиомы у взрослого:  

- желудочковых треугольник,  

- синусный сток 

- 4-й желудочек  

- область петушиного гребня 

 

 

Вопросы для подготовки к промежуточной аттестации зачету  

1. Возрастные ограничения в проведении локальной лучевой терапии.  

2. Используемые режимы лучевого лечения у пациентов с медуллобластомой. Группа 

стандартного риска.  Группа высокого риска. 

3. Тактика лучевого лечения детей старше 1 года  с локализованными анапластическими  

эпендимомами после неполного удаления. Формирование CTV. 

4. Лучевая терапия в лечении краниофарингиом у детей. 

5. Формирование объема облучения (GTV,PTV,CTV) у детей с глиомами низкой степени 

злокачественности. Тактика лучевого лечения.  

6. У пациента 14 лет с КФ через 6 месяцев после курса лучевой терапии отмечено увели-

чение объема кистозного компонента опухоли.  
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До лечения Через 6 месяцев 

 
О чем идет речь? Тактика диагностики и лечения. 

 

4. Методические материалы, определяющие процедуры оценивания результа-

тов обучения по дисциплине 

Процедура оценивания результатов обучения по дисциплине осуществляется в со-

ответствии с Порядком проведения текущего контроля успеваемости обучающихся по об-

разовательным программам высшего образования – программам ординатуры и Положени-

ем о промежуточной аттестации обучающихся по образовательным программам высшего 

образования – программам ординатуры, устанавливающим формы проведения промежу-

точной аттестации, ее периодичность и систему оценок.  

 

Проведение текущего контроля успеваемости по дисциплине  

Проведение текущего контроля успеваемости по дисциплине осуществляется в хо-

де контактной работы с преподавателем в рамках аудиторных занятий.  

 

Текущий контроль успеваемости в виде устного или письменного опроса  
Устный и письменный опрос – наиболее распространенный метод контроля знаний 

обучающихся.  

Устный опрос может проводиться в начале учебного занятия, в таком случае он 

служит не только целям контроля, но и готовит обучающихся к усвоению нового матери-

ала, позволяет увязать изученный материал с тем, с которым они будут знакомиться на 

этом же или последующих учебных занятиях. 

 Опрос может быть фронтальный, индивидуальный и комбинированный. Фрон-

тальный опрос проводится в форме беседы преподавателя с группой, с целью вовлечения 

в активную умственную работу всех обучающихся группы.  

Вопросы должны иметь преимущественно поисковый характер, чтобы побуждать 

обучающихся к самостоятельной мыслительной деятельности.  

Индивидуальный опрос предполагает обстоятельные, связные ответы обучающихся 

на  вопрос, относящийся к изучаемому учебному материалу и служит важным учебным 

средством развития речи, памяти, критического и системного мышления обучающихся.  

Заключительная часть устного опроса – подробный анализ ответов обучающихся.  

Устный опрос как метод контроля знаний, умений и навыков требует больших за-

трат времени, кроме того, по одному и тому же вопросу нельзя проверить всех обучаю-

щихся. Поэтому в целях рационального использования учебного времени может  быть 

проведен комбинированный, уплотненный опрос, сочетая устный опрос с письменным.  

Письменный опрос проводится по тематике прошедших занятий. В ходе выполне-

ния заданий обучающийся должен в меру имеющихся знаний, умений, владений, сформи-

рованности компетенции дать развернутые ответы на поставленные в задании открытые 

вопросы и (или) ответить на вопросы закрытого типа в установленное преподавателем 

время. Продолжительность проведения процедуры определяется преподавателем самосто-

ятельно, исходя из сложности индивидуальных заданий, количества вопросов, объема 

оцениваемого учебного материала.  

Вопросы для устного и письменного опроса сопровождаются тщательным всесто-

ронним продумыванием содержания вопросов, задач и примеров, которые будут предло-

жены, поиском путей активизации деятельности всех обучающихся группы в процессе 

проверки, создания на занятии деловой и доброжелательной обстановки.  

Результаты работы обучающихся фиксируются в ходе проведения учебных занятий 

(активность, полнота ответов, способность поддерживать дискуссию, профессиональный 

язык и др.). 
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Текущий контроль успеваемости в виде реферата  

Подготовка реферата имеет своей целью показать, что обучающийся имеет необхо-

димую теоретическую и практическую подготовку, умеет аналитически работать с науч-

ной литературой, систематизировать материалы и делать обоснованные выводы.  

При выборе темы реферата необходимо исходить, прежде всего, из собственных 

научных интересов.  

Реферат должен носить характер творческой самостоятельной работы.  

Изложение материала не должно ограничиваться лишь описательным подходом к 

раскрытию выбранной темы, но также должно отражать авторскую аналитическую оценку 

состояния проблемы и собственную точку зрения на возможные варианты ее решения.  

Обучающийся, имеющий научные публикации может использовать их данные при 

анализе проблемы.  

Реферат включает следующие разделы:  

 введение (обоснование выбора темы, ее актуальность, цели и задачи исследова-

ния);  

 содержание (состоит из 2-3 параграфов, в которых раскрывается суть проблемы, 

оценка описанных в литературе основных подходов к ее решению, изложение собственно-

го взгляда на проблему и пути ее решения и т.д.); 

  заключение (краткая формулировка основных выводов); 

  список литературы, использованной в ходе работы над выбранной темой.  

Требования к списку литературы:  

Список литературы составляется в соответствии с правилами библиографического 

описания (источники должны быть перечислены в алфавитной последовательности - по 

первым буквам фамилий авторов или по названиям сборников; необходимо указать место 

издания, название издательства, год издания). При выполнении работы нужно обязательно 

использовать книги, статьи, сборники, материалы официальных сайтов Интернет и др. 

Ссылки на использованные источники, в том числе электронные – обязательны.  

Объем работы 15-20 страниц (формат А4) печатного текста (шрифт № 14 Times 

New Roman, через 1,5 интервала, поля: верхнее и нижнее - 2 см, левое - 2,5 см, правое - 1,5 

см).  

Текст может быть иллюстрирован таблицами, графиками, диаграммами, причем 

наиболее ценными из них являются те, что самостоятельно составлены автором.  

Текущий контроль успеваемости в виде подготовки презентации  
Электронная презентация – электронный документ, представляющий собой набор 

слайдов, предназначенных для демонстрации проделанной работы. Целью презентации 

является визуальное представление замысла автора, максимально удобное для восприя-

тия.  

Электронная презентация должна показать то, что трудно объяснить на словах. 

Примерная схема презентации  
1. Титульный слайд (соответствует титульному листу работы);  

2. Цели и задачи работы;  

3. Общая часть;  

4. Защищаемые положения; 

5. Основная часть;  

6. Выводы;  

7. Благодарности (выражается благодарность аудитории за внимание).  

Требования к оформлению слайдов  

Титульный слайд  

Презентация начинается со слайда, содержащего название работы (доклада) и имя 

автора. Эти элементы обычно выделяются более крупным шрифтом, чем основной текст 

презентации. В качестве фона первого слайда можно использовать рисунок или фотогра-

фию, имеющую непосредственное отношение к теме презентации, однако текст поверх 
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такого изображения должен читаться очень легко. Подобное правило соблюдается и для 

фона остальных слайдов. Тем не менее, монотонный фон или фон в виде мягкого градиен-

та смотрятся на первом слайде тоже вполне эффектно.  

Общие требования  

Средний расчет времени, необходимого на презентацию ведется исходя из количе-

ства слайдов. Обычно на один слайд необходимо не более двух минут. Необходимо ис-

пользовать максимальное пространство экрана (слайда) – например, растянув рисунки.  

Дизайн должен быть простым и лаконичным. 

 Каждый слайд должен иметь заголовок.  

Оформление слайда не должно отвлекать внимание от его содержательной части.  

Завершать презентацию следует кратким резюме, содержащим ее основные поло-

жения, важные данные, прозвучавшие в докладе, и т.д.  

Оформление заголовков  

Назначение заголовка – однозначное информирование аудитории о содержании 

слайда. В заголовке нужно указать основную мысль слайда.  

Все заголовки должны быть выполнены в едином стиле (цвет, шрифт, размер, 

начертание).  

Текст заголовков должен быть размером 24 – 36 пунктов.  

Точку в конце заголовков не ставить.  

Содержание и расположение информационных блоков на слайде  

Информационных блоков не должно быть слишком много (3-6).  

Рекомендуемый размер одного информационного блока – не более 1/2 размера 

слайда.  

Желательно присутствие на странице блоков с разнотипной информацией (текст, 

графики, диаграммы, таблицы, рисунки), дополняющей друг друга.  

Ключевые слова в информационном блоке необходимо выделить.  

Информационные блоки лучше располагать горизонтально, связанные по смыслу 

блоки – слева направо.  

Наиболее важную информацию следует поместить в центр слайда.  

Логика предъявления информации на слайдах в презентации должна соответство-

вать логике ее изложения.  

Выбор шрифтов  

Для оформления презентации следует использовать стандартные, широко распро-

страненные шрифты, такие как Arial, Tahoma, Verdana, Times New Roman, Calibri и др.  

Размер шрифта для информационного текста — 18-22 пункта. Шрифт менее 16 

пунктов плохо читается при проекции на экран, но и чрезмерно крупный размер шрифта 

затрудняет процесс беглого чтения. При создании слайда необходимо помнить о том, что 

резкость изображения на большом экране обычно ниже, чем на мониторе. Прописные 

буквы воспринимаются тяжелее, чем строчные. Жирный шрифт, курсив и прописные бук-

вы используйте только для выделения.  

Цветовая гамма и фон   

Слайды могут иметь монотонный фон или фон-градиент.  

Для фона желательно использовать цвета пастельных тонов.  

Цветовая гамма текста должна состоять не более чем из двух-трех цветов.  

Назначив каждому из текстовых элементов свой цвет (например, заголовки - зеле-

ный, текст – черный и т.д.), необходимо следовать такой схеме на всех слайдах.  

Необходимо учитывать сочетаемость по цвету фона и текста. Белый текст на чер-

ном фоне читается плохо.  

Стиль изложения  

Следует использовать минимум текста. Текст не является визуальным средством.  
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Не стоит стараться разместить на одном слайде как можно больше текста. Чем 

больше текста на одном слайде вы предложите аудитории, тем с меньшей вероятностью 

она его прочитает.  

Рекомендуется помещать на слайд только один тезис. Распространенная ошибка – 

представление на слайде более чем одной мысли.  

Старайтесь не использовать текст на слайде как часть вашей речи, лучше поме-

стить туда важные тезисы, акцентируя на них внимание в процессе своей речи. Не пере-

писывайте в презентацию свой доклад. Демонстрация презентации на экране – вспомога-

тельный инструмент, иллюстрирующий вашу речь.  

Следует сокращать предложения. Чем меньше фраза, тем она быстрее усваивается.  

Текст на слайдах лучше форматировать по ширине.  

Если возможно, лучше использовать структурные слайды вместо текстовых. В 

структурном слайде к каждому пункту добавляется значок, блок-схема, рисунок – любой 

графический элемент, позволяющий лучше запомнить текст.  

Следует избегать эффектов анимации текста и графики, за исключением самых 

простых, например, медленного исчезновения или возникновения полосами, но и они 

должны применяться в меру. В случае использования анимации целесообразно выводить 

информацию на слайд постепенно. Слова и картинки должны появляться параллельно 

«озвучке».  

Оформление графической информации, таблиц и формул  

Рисунки, фотографии, диаграммы, таблицы, формулы призваны дополнить тексто-

вую информацию или передать ее в более наглядном виде.  

Желательно избегать в презентации рисунков, не несущих смысловой нагрузки, ес-

ли они не являются частью стилевого оформления.  

Цвет графических изображений не должен резко контрастировать с общим стиле-

вым оформлением слайда.  

Иллюстрации и таблицы должны иметь заголовок.  

Иллюстрации рекомендуется сопровождать пояснительным текстом. 

 Иллюстрации, таблицы, формулы, позаимствованные из работ, не принадлежащих 

автору, должны иметь ссылки.  

Используя формулы желательно не отображать всю цепочку решения, а оставить 

общую форму записи и результат. На слайд выносятся только самые главные формулы, 

величины, значения.  

После создания и оформления презентации необходимо отрепетировать ее показ и 

свое выступление. Проверить, как будет выглядеть презентация в целом (на экране ком-

пьютера или проекционном экране) и сколько времени потребуется на её показ 

Текущий контроль успеваемости в виде тестовых заданий  

Оценка теоретических и практических знаний может быть осуществлена с помо-

щью тестовых заданий. Тестовые задания могут быть представлены в виде задания с вы-

бором правильного ответа. Задания могут быть представлены в двух вариантах:  

‒ задания, которые имеют один правильный и остальные неправильные ответы (за-

дания с выбором одного правильного ответа);  

‒ задания с выбором нескольких правильных ответов.  

 

Текущий контроль успеваемости в виде ситуационных задач  

Анализ конкретных ситуаций – один из наиболее эффективных и распространен-

ных методов организации активной познавательной деятельности обучающихся. Метод 

анализа конкретных ситуаций развивает способность к анализу реальных ситуаций, тре-

бующих не всегда стандартных решений. Сталкиваясь с конкретной ситуацией, обучаю-

щиеся должны определить: есть ли в ней проблема, в чем она состоит, определить свое 

отношение к ситуации. На учебных занятиях, как правило, применяются следующие виды 

ситуаций:  
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- Ситуация-проблема – представляет определенное сочетание факторов из реальной 

профессиональной сферы деятельности. Обучающиеся пытаются найти решение или 

пройти к выводу о его невозможности.  

- Ситуация-оценка – описывает положение, вывод из которого в определенном 

смысле уже найден. Обучающиеся проводят критический анализ ранее принятых реше-

ний, дают мотивированное заключение. 

- Ситуация-иллюстрация – поясняет какую-либо сложную процедуру или ситуа-

цию. Ситуация-иллюстрация в меньшей степени стимулирует самостоятельность в рас-

суждениях, так как это примеры, поясняющие излагаемую суть представленной ситуации. 

Хотя и по поводу их может быть сформулирован вопрос или согласие, но тогда ситуация-

иллюстрация уже переходит в ситуацию-оценку.  

- Ситуация-упражнение – предусматривает применение уже принятых ранее поло-

жений и предполагает очевидные и бесспорные решения поставленных проблем. Такие 

ситуации способствуют развитию навыков в обработке или обнаружении данных, отно-

сящихся к исследуемой проблеме. Они носят в основном тренировочный характер, в про-

цессе их решения обучающиеся приобрести опыт.  

Контроль знаний через анализ конкретных ситуационных задач в сфере професси-

ональной деятельности выстраивается в двух направлениях:  

1. Ролевое разыгрывание конкретной ситуации. В таком случае учебное занятие по 

ее анализу переходит в ролевую игру, так как обучающие заранее изучили ситуацию. 

 2. Коллективное обсуждение вариантов решения одной и той же ситуации, что су-

щественно углубляет опыт обучающихся, каждый из них имеет возможность ознакомить-

ся с вариантами решения, послушать и взвесить множество их оценок, дополнений, изме-

нений и прийти к собственному решению ситуации. Метод анализа конкретных ситуаций 

стимулирует обучающихся к поиску информации в различных источниках, активизирует 

познавательный интерес, усиливает стремление к приобретению теоретических знаний 

для получения ответов на поставленные вопросы.  

Принципы разработки ситуационных задач: 

- ситуационная задача носит ярко выраженный практико-ориентированный харак-

тер;  

- для ситуационной задачи берутся темы, которые привлекают внимание обучаю-

щихся;  

- ситуационная задача отражает специфику профессиональной сферы деятельности, 

который вызовет профессиональный интерес; 

- ситуационная задача актуальна и представлена в виде реальной ситуации;  

- проблема, которая лежит в основе ситуационной задачи понятна обучающему; 

- решение ситуационных задач направлено на выявление уровня знания материала 

и возможности оптимально применить их в процессе решения задачи.  

Решение ситуационных задач может быть представлено в следующих вариантах: 

- решение задач может быть принято устно или письменно, способы задания и ре-

шения ситуационных задач могут быть различными;  

- предлагается конкретная ситуация, дается несколько вариантов ответов, обучаю-

щийся должен выбрать только один – правильный; 

- предлагается конкретная ситуация, дается список различных действий, и обуча-

ющийся должен выбрать правильные и неправильные ответы из этого списка;  

- предлагаются 3-4 варианта правильных действий в конкретной ситуации, обуча-

ющийся должен выстроить эти действия по порядку очередности и важности;  

- предлагается условие задачи без примеров ответов правильных действий, обуча-

ющийся сам ищет выход из сложившейся ситуации.  

Применение на учебных занятиях ситуационных задач способствует развитию у 

обучающихся аналитических способностей, умения находить и эффективно использовать 

необходимую информации, вырабатывать самостоятельность и инициативность в решени-
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ях. Что в свою очередь, обогащает субъектный опыт обучающихся в сфере профессио-

нальной деятельности, способствует формированию компетенций, способности к творче-

ской самостоятельности, повышению познавательной и учебной мотивации.  

Оценки текущего контроля успеваемости фиксируются в ведомости текущего кон-

троля успеваемости.  

Проведение промежуточной аттестации по дисциплине.  
Промежуточная аттестация в форме зачета осуществляется в ходе контактной ра-

боты обучающегося с преподавателем и проводится в рамках аудиторных занятий, как 

правило, на последнем практическом (семинарском) занятии.  

Промежуточная аттестация в форме экзамена или зачета с оценкой осуществляется 

в ходе контактной работы обучающегося с преподавателем и проводится в период проме-

жуточной аттестации, установленной календарным учебным графиком. 




