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1. Оценочные средства для проведения текущей аттестации по дисциплине 

1.1. Оценочные средства для проведения аттестации на занятиях семинарского типа 

 Аттестация на занятиях семинарского типа включает следующие типы заданий: 

тестирование, решение ситуационных задач, оценка освоения практических навыков 

(умений), собеседование по контрольным вопросам, подготовка доклада. 

1.1.1. Примеры тестовых заданий 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., ПК-

7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

1. Маркер при сероидентификации вирусов… 

а) специфический антиген; 

б) РНК 

в) ДНК 

г) капсомеры 

д) клетка-мишень 

2. Экспресс-диагностика вирусных инфекций основана на… 

а) выделении вируса 

б) определении антигенов или/и нуклеиновой кислоты вируса 

в) определении специфических антител 

г) определении классов Ig 

д) определении гиперчувствительности замедленного типа 

3. Достоверным серологическим подтверждением вирусной инфекции является… 

а) не менее чем 2-х кратное увеличение титра антител 

б) не менее чем 4-х кратное увеличение титра антител 

в) не менее чем 8-х кратное увеличение титра антител 

г) отсутствие нарастания титра антител 

д) наличие Ig М, Ig G, Ig А 

4. «Золотой стандарт» лабораторной диагностики вирусных инфекций… 

а) вирусоскопический метод  

б) вирусологический метод  

в) серологический метод  

г) аллергологический метод  

д) экспресс-диагностика 

5. Выбор материала для вирусологического метода зависит от… 

а) типа нуклеиновой кислоты вируса 

б) клиники и патогенеза заболевания 



в) предстоящей схемы лечения 

г) уровня квалификации врачей-вирусологов 

д) оснащенности вирусологической лаборатории 

6. Суть вирусологического метода диагностики… 

а) выделение культуры вируса и определение её вирулентности  

б) определение продуктов метаболизма вирусов  

в) выявление источника и путей распространения вирусов  

г) выделение, индикация и идентификация культуры вируса  

д) определение чувствительности культуры к противовирусным препаратам 

7. Для серодиагностики вирусных инфекций используют… 

а) имунноферментный анализ 

б) реакцию агглютинации 

в) полимеразную цепную реакцию 

г) газо-жидкостную хроматографию 

8. Генодиагностика вирусных инфекций основана на изучении… 

а) морфологии вируса  

б) антигенов вируса 

в) типа взаимодействия с клеткой хозяина 

г) типа генетических рекомбинаций 

д) специфических генов вируса 

9. Исследуемый материал от обследуемого для постановки реакции агглютинации с 

целью серодиагностики заболевания… 

а) сыворотка обследуемого 

б) диагностикум 

в) культура, выделенная от обследуемого 

г) агглютинирующая сыворотка 

д) физиологический раствор 

10. Парные сыворотки это… 

а) сыворотки однояйцевых близнецов 

б) сыворотки разнояйцевых близнецов  

в) сыворотки, взятые из разных вен  

г) сыворотки двух обследуемых при диагностике одного заболевания  

д) сыворотки одного обследуемого, взятые в динамике заболевания 

 

1.1.2. Пример ситуационной задач 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., ПК-

7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

Больная А., 34 лет, врач-анестезиолог, обратилась в поликлинику 03.07. с жалобами 

на высокую температуру тела, боль в правом подреберье, коленных и лучезапястных 

суставах. Больна 3-й день, пыталась лечиться самостоятельно (анальгин, аспирин), но 

самочувствие ухудшилось, заметила появление крупнопятнистой сыпи на теле, 

головокружения, продолжалась боль в правом подреберье, усилилась тошнота, была 

повторная рвота, изменился цвет мочи, температура тела повысилась до 39,7°С. После 

осмотра врачом поликлиники больная направлена на госпитализацию в инфекционный 

стационар с подозрением на «Вирусный гепатит».  



При осмотре в инфекционном отделении: тяжелое состояние, желтуха, артралгии, 

боли в правом подреберье. Пульс - 90/мин, тоны сердца приглушены. Живот вздут, 

болезненный при пальпации в правом подреберье, печень пальпируется на 4,0 см ниже 

края реберной дуги. Селезенка увеличена. Асцит.  

При биохимическом исследовании крови: билирубин крови прямой - 150 мкмоль/л, 

непрямой - 82 мкмоль/л, АлАТ - 624 нмоль/с.л, АсАТ -123 нмоль/с.л, тимоловая проба - 14 

ед., ПТИ - 50 %, альбуминов - 35 %, у -глобулины - 32 %.  

При ИФА-диагностике: обнаружены HBsAg, общие антитела к HBcorAg, IgM к 

HDV. 

Дайте развернутые ответы на вопросы: 

1.Ваш предполагаемый диагноз.  

2.Обоснуйте тяжесть течения заболевания.  

3.Укажите предполагаемый путь инфицирования.  

4.Спрогнозируйте исход болезни. 

 

1.1.3. Примеры заданий по оценке освоения практических навыков 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., ПК-

7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

1. Составить алгоритм лабораторной диагностики вирусного гепатита В. 

2. Получение сыворотки крови. 

 

1.1.4. Примеры контрольных вопросов для собеседования 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., ПК-

7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

1. Герпетическая инфекция. Классификация. Эпидемиология. Характеристика. 

Лабораторная диагностика. Заболеваемость герпетической инфекции у беременных 

женщин Волгоградской области. 

2. Вирусные урогенитальные инфекции, этиопатогенез. Характеристика возбудителей. 

Лабораторная диагностика. 

3. Папилломавирусная инфекция в клинике. Лабораторная диагностика нозологических 

форм. Генотипирование папилломавирусов. 

 

1.1.5. Примеры тем докладов  

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., ПК-

7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

1. ВИЧ-инфекции. Общая характеристика Эпидемиология. Этиопатогенез. Структурные и 

неструктурные гены ВИЧ. Лабораторная диагностика. 

2. ИФА в диагностике вирусных инфекций (принципы, техника постановки, учет 

результатов). 

 

1.2. Оценочные средства для самостоятельной работы обучающихся 

Оценка самостоятельной работы включает в себя тестирование. 

1.2.1. Примеры тестовых заданий с множественным выбором 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

1. Выберите три ответа из пяти. Какие из перечисленных методов являются 

методами прямого обнаружения вируса или его компонентов? 



а) ИФА (определение антител IgG) 

б) ПЦР в реальном времени (RT-PCR) 

в) посев на культуре клеток 

г) реакция пассивной гемагглютинации (РПГА) 

д) иммунохроматографический анализ (ИХА) для выявления антигена 

2. Выберите четыре ответа из пяти. Для диагностики острой или текущей первичной 

вирусной инфекции наиболее информативно: 

а) обнаружение специфических IgG в сыворотке крови 

б) обнаружение специфических IgM в сыворотке крови 

в) обнаружение низкоавидных IgG 

г) четырехкратный прирост титра IgG в парных сыворотках 

д) обнаружение вирусной ДНК/РНК методом ПЦР 

3. Выберите три ответа из пяти. Метод ПЦР в реальном времени (RT-PCR) 

позволяет: 

а) количественно определить вирусную нагрузку 

б) оценить активность репликации вируса 

в) определить генотип вируса 

г) оценить эффективность противовирусной терапии 

д) обнаружить только живые, репликативно-активные вирусы 

Правильные ответы: а, б, г 
4. Выберите три ответа из пяти. Какие из перечисленных методов используются для 

определения генотипа вируса? 

а) ИФА 

б) секвенирование нового поколения (NGS) 

в) линейный блот (гибридизация на полосках) 

г) количественная ПЦР (qPCR) 

д) пиросеквенирование 

5. Выберите два ответа из пяти. Авидность антител IgG – это показатель, который: 

а) определяет концентрацию антител в крови 

б) отражает прочность связывания антител с антигеном 

в) используется для дифференциальной диагностики первичной и давней инфекции 

г) прямо указывает на наличие острой фазы инфекции 

д) измеряется с помощью ПЦР 

6. Выберите три ответа из пяти. Какие из перечисленных биоматериалов могут быть 

использованы для ПЦР-диагностики респираторных вирусных инфекций? 

а) мазок из носо- и ротоглотки 

б) бронхоальвеолярный лаваж 

в) цельная кровь с ЭДТА 

г) венозная сыворотка 

д) слюна 

7. Выберите два ответа из пяти. «Оконно́е» период при вирусных инфекциях – это 

время, когда: 

а) вирус максимально реплицируется в организме 

б) возможно ложноотрицательное серологическое исследование из-за отсутствия антител 

в) возможно ложноположительное ПЦР-исследование 

г) пациент наиболее заразен 

д) в крови обнаруживаются только IgM 

8. Выберите три ответа из пяти. Для диагностики ВИЧ-инфекции используется 

комбинация тестов: 

а) только ИФА на антитела к ВИЧ 

б) ИХА-экспресс тест на антиген p24 

в) иммунный блот (Вестерн-блот) как подтверждающий тест 

г) ПЦР на РНК ВИЧ для диагностики у детей до 18 месяцев 

д) ПЦР на ДНК провируса 



9. Выберите два ответа из пяти. Метод гибридизации in situ (FISH) позволяет: 

а) обнаружить вирусные нуклеиновые кислоты непосредственно в клетках ткани 

б) определить вирусную нагрузку в плазме крови 

в) оценить локализацию вируса в конкретных клетках и тканях 

г) провести генотипирование вируса 

д) количественно определить антитела 

10. Выберите два ответа из пяти. Современные мультиплексные ПЦР-панели для 

респираторных инфекций позволяют: 

а) одновременно выявлять до 20+ респираторных патогенов (вирусов и бактерий) в одной 

пробе 

б) определять чувствительность вируса к антибиотикам 

в) сократить время диагностики до нескольких часов 

г) определять только вирусную нагрузку 

д) заменить все серологические методы 

 

1.2.2. Примеры тестовых заданий на сопоставление и на установление последовательности 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-

1.3.1., ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

1. Установите соответствие вирусной инфекции с наиболее характерным и 

информативным биоматериалом для её ПЦР-диагностики, подобрав к каждой позиции, 

данной в первом столбце, соответствующую позицию из второго столбца: 

Биоматериал  Вирусная инфекция 

1. Ликвор (спинномозговая жидкость) А. Ротавирусная инфекция 

2. Мазок из носо-/ротоглотки Б. Вирусные гепатиты (B, C) 

3. Цельная кровь с ЭДТА  В. Герпетический энцефалит 

4. Стул Г. Грипп, SARS-CoV-2 

5. Сыворотка/плазма крови Д. Цитомегаловирусная инфекция 

(виремия) 

 

2. Установите соответствие метода лабораторной диагностики с его основной 

характеристикой или предназначением, данной в первом столбце, соответствующую 

позицию из второго столбца: 

Метод диагностики Характеристика/Предназначение 

1. ИФА (ELISA) А. Позволяет визуализировать вирусные 

частицы по морфологии 

2. ПЦР в реальном времени (qPCR) Б. Используется для обнаружения 

специфических антител или антигенов 

3. Иммунный блот (Вестерн-блот) В. Позволяет количественно определить 

вирусную нагрузку 

4. Электронная микроскопия Г. «Золотой стандарт» для 

подтверждения наличия специфических 

антител 

5. Секвенирование (NGS) Д. Позволяет идентифицировать новые 

вирусы и изучать мутации 

 

3. Установите соответствие серологического маркера гепатита В с его клинико-

лабораторной интерпретацией, подобрав к каждой позиции, данной в первом столбце, 

соответствующую позицию из второго столбца: 

Серологический маркер Интерпретация 

1. HBsAg А. Маркер высокой репликативной 

активности и инфекционности вируса 

2. anti-HBc IgM Б. Маркер перенесенной инфекции и/или 



поствакцинального иммунитета 

3. anti-HBc IgG В. Маркер острой фазы инфекции 

(текущей или недавней) 

4. HBeAg Г. Маркер наличия активной инфекции 

(«австралийский антиген») 

5. anti-HBs Д. Маркер перенесенной в прошлом 

инфекции (при отсутствии anti-HBs) 

 

4. Установите правильную последовательность («серологическое окно») при ВИЧ-

инфекции от момента заражения до появления маркеров. Запишите соответствующую 

последовательность цифр: 

1.Появление антигена p24 

2.Появление антител к ВИЧ 

3.Период «окна» (отсутствие детектируемых маркеров) 

4.Появление РНК ВИЧ 

 

5. Установите последовательность этапов проведения ПЦР в реальном времени. 

Запишите соответствующую последовательность цифр: 

1.Элонгация (синтез новой цепи ДНК) 

2.Денатурация (разъединение цепей ДНК) 

3.Детекция флуоресцентного сигнала 

4.Отжиг праймеров 

 

6. Установите последовательность смены серологических маркеров при остром 

гепатите В с последующим выздоровлением. Запишите соответствующую 

последовательность цифр: 

1.Появление anti-HBc IgM 

2.Исчезновение HBeAg, появление anti-HBe 

3.Появление HBsAg 

4.Исчезновение HBsAg, появление anti-HBs 

5.Появление HBeAg 

 

1.2.3. Пример ситуационной задачи 

Проверяемые индикаторы достижения компетенции: ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., ПК-7.3.2. 

Задача 1. У беременной женщины (срок гестации 12 недель) при плановом обследовании 

впервые обнаружены anti-CMV IgG – 120 МЕ/мл (положительно) и anti-CMV IgM – 

сомнительно. Женщина обеспокоена риском для плода. 

Вопрос: Какие дальнейшие лабораторные исследования необходимо назначить для 

уточнения диагноза и оценки риска врожденной инфекции? Поясните значение каждого 

назначаемого теста. 

 

Задача 2. Пациент госпитализирован с подозрением на вирусный гепатит. При 

обследовании выявлено: HBsAg – положительно, anti-HBc IgM – положительно, HBeAg – 

положительно, anti-HBc IgG – отрицательно. 

Вопрос: Какой диагноз можно поставить на основании этих данных? Оцените 

инфекционность пациента и прогноз заболевания. 

 

Задача 3. У пациента с иммунодефицитом (после трансплантации почки) в плазме крови 

количественным методом ПЦР выявлена ДНК цитомегаловируса (ЦМВ) в концентрации 

5*10^4 копий/мл. 

Вопрос: Как интерпретировать этот результат? Какая тактика ведения пациента? 

 



2. Оценочные средства для проведения промежуточной аттестации по дисциплине  

Промежуточная аттестация проводится в форме зачета. 

Перечень вопросов для подготовки к промежуточной аттестации: 

№ Вопросы для промежуточной аттестации  

 

Проверяемые компетенций 

1.  Организационные основы работы КДЛ ЛПУ. Основные 

законодательные, нормативные, методические документы, 

регламентирующие деятельность лабораторной службы. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

2.  Правовые вопросы лабораторной службы. Нормативные 

документы, регламентирующие работу с вируссодержащим 

биологическим материалом. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

3.  Правила техники безопасности и охраны труда при работе в 

вирусологической лаборатории. Организационная структура 

лабораторной службы. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

4.  Техника безопасности в клинико-диагностической 

лаборатории при работе с биологическими материалами 

инфицированными вирусами III-IV групп патогенности. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

5.  Международная система единиц (СИ) в клинической 

лабораторной диагностике. Основные понятия и величины 

СИ в лабораторных исследованиях. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

6.  Понятие о стандартизации, ее задачи, цели, объекты 

стандартизации (ГОСТы, ОСТы, технические регламенты 

(ТР), международные стандарты и т.п.), 

распространяющиеся на деятельность КДЛ. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

7.  Внутрилабораторный и межлабораторный контроль 

качества (назначение, виды, требования, условия 

организации). 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

8.  Методы статистической обработки результатов. 

Использование лабораторных информационных систем в 

организации диагностического процесса и менеджмента 

качества исследований. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

9.  Получение и подготовка биологического материала для 

диагностики вирусных инфекций. Транспортировка и 

хранение биологического материала. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

10.  Современные методы диагностики вирусных инфекций 

(ПЦР, ИФА, РНИФ, РПГА, МФА, РИА и др.). 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

11.  Герпетическая инфекция. Классификация. Эпидемиология. 

Характеристика. Лабораторная диагностика. 

Заболеваемость герпетической инфекции у беременных 

женщин Волгоградской области. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

12.  Вирусные урогенитальные инфекции, этиопатогенез. 

Характеристика возбудителей. Лабораторная диагностика. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

13.  Папилломавирусная инфекция в клинике. Лабораторная 

диагностика нозологических форм. Генотипирование 

папилломавирусов. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

14.  Гепатиты, вызванные вирусами. Классификация острых и 

хронических вирусных гепатитов. Лабораторная и 

дифференциальная диагностика.  

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

15.  Эпидемиологический и лабораторный контроль за 

вирусными гепатитами. Заболеваемость вирусными 

гепатитами среди жителей Волгоградской области. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

16.  ВИЧ-инфекции. Общая характеристика Эпидемиология. 

Этиопатогенез. Структурные и неструктурные гены ВИЧ. 

Лабораторная диагностика. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

17.  ИФА в диагностике вирусных инфекций (принципы, ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 



техника постановки, учет результатов). ПК-7.3.2. 

18.  Ранняя диагностика ВИЧ-инфекции. Экспресс-методы в 

диагностике ВИЧ-инфекций. 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

19.  Принципы лабораторной диагностики ВИЧ-инфекций: 

скрининговые и подтверждающие тесты. Распространение 

ВИЧ-инфекции на территории Волгоградской области 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

20.  Лабораторные методы вирусных инфекций для определения 

антигенов и антител (ИФА, ПЦР) 

ПК-1.1.1., ПК-1.2.1., ПК-1.3.1., 

ПК-7.1.1., ПК-7.2.1., ПК-7.3.1., 

ПК-7.3.2. 

 

В полном объеме фонд оценочных средств по дисциплине доступен в ЭИОС 

ФГБОУ ВО ВолгГМУ Минздрава России по ссылке(ам): 

https://elearning.volgmed.ru/course/view.php?id=1212 

 

Рассмотрено на заседании кафедры клинической лабораторной диагностики, 

протокол от «30» мая 2025 г., протокол № 14 

 

Заведующий кафедрой _____________________ Б.В. Заводовский 

 


