
 

 

Оценочные средства для проведения аттестации 

по практике «Производственная практика (клиническая практика акушерско-гинекологического профиля (помощник врача 

стационара))» 

для обучающихся 2023 года поступления 

по образовательной программе 

31.05.02 Педиатрия, 

направленность (профиль) Педиатрия 

(специалитет), 

форма обучения очная 

на 2026-2027 учебный год 

 

1. Оценочные средства для проведения промежуточной аттестации (ПА), позволяющие проверить сформированность у обучающихся 

предусмотренных программой практики знаний (з) / умений (у) / навыков (н): 

 

ОПК-1.1.1. Знает основы медицинской этики и деонтологии 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения 

компетенции 

Результаты обучения по практике 

ОПК-1. Способен реализовывать моральные и правовые 

нормы, этические и деонтологические принципы в 

профессиональной деятельности 

ОПК-1.1.1. Знает основы 

медицинской этики и деонтологии 

з-1. Знает основы медицинской 

этики и деонтологии в акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

1.  Модуль 1.  Организация 

системы акушерской и 

перинатальной помощи. 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Основные этические 

принципы, 

регулирующие 

деятельность 

медицинского работника 

2) информированное 

согласие 

3) соблюдение 

конфиденциальности 

5) приоритет 

интересов пациента 

 

нет нет нет 
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в акушерской практике: 

 

1) административный 

надзор 

2) информированное 

согласие 

3) соблюдение 

конфиденциальности 

4) профессиональная 

сегрегация 

5) приоритет интересов 

пациента 

6) экономическая 

целесообразность 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Муж пациентки, 

находящейся в 

гинекологическом 

отделении, требует от 

лечащего врача 

сообщить ему точный 

диагноз и результаты 

анализов супруги. 

Пациентка заранее 

письменно запретила 

передавать сведения о 

своем здоровье кому-

либо из родственников. 

Какое законодательное и 

этическое требование 

обязан соблюсти врач, 

отказав супругу? 

врачебная тайна  нет нет да 
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ОПК-1.2.1. Умеет применять моральные и правовые нормы, этические и деонтологические принципы при выполнении своих 

профессиональных обязанностей 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-1. Способен реализовывать 

моральные и правовые нормы, этические 

и деонтологические принципы в 

профессиональной деятельности 

 

ОПК-1.2.1. Умеет применять моральные 

и правовые нормы, этические и 

деонтологические принципы при 

выполнении своих профессиональных 

обязанностей 

у-1. Умеет руководствоваться принципами 

этики и деонтологии, правовыми нормами при 

общении с коллегами и пациентами в 

акушерском стационаре   

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

2.  Модуль 1.  Организация 

системы акушерской и 

перинатальной помощи. 

Организация акушерско-

гинекологической помощи в 

России. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Документы и принципы, 

которыми обязан 

руководствоваться врач 

при общении с 

пациентами и коллегами 

в акушерском 

стационаре: 

 

1) трудовой распорядок 

2) кодекс этики 

3) федеральный закон 

4) устная договоренность 

5) информированное 

согласие 

6) коммерческая выгода 

2) кодекс этики 

3) федеральный закон 

5) информированное 

согласие 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

В родильный зал 

поступила пациентка для 

информированное 

согласие  

нет нет да 
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ые 

задачи/кейсы 

 

планового 

родоразрешения. Врач 

подробно объяснил 

женщине суть 

предстоящих 

манипуляций, 

возможные риски и 

получил её подпись в 

соответствующем 

документе перед 

началом медицинского 

вмешательства. 

Какое юридическое 

право пациента на 

добровольное принятие 

решения было 

реализовано в данном 

случае? 

 

ОПК-1.3.1. Владеет методами и навыками решения стандартных задач профессиональной деятельности на основе этических норм, 

деонтологических принципов и правовых основ при взаимодействии с коллегами и пациентами (их законными представителями), 

родственниками (законными представителями) 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-1. Способен реализовывать 

моральные и правовые нормы, 

этические и деонтологические 

принципы в профессиональной 

деятельности 

 

ОПК-1.3.1. Владеет методами и навыками решения 

стандартных задач профессиональной деятельности на основе 

этических норм, деонтологических принципов и правовых 

основ при взаимодействии с коллегами и пациентами (их 

законными представителями), родственниками (законными 

представителями) 

н-1. Владеет способами 

решения поставленных задач в 

акушерской практике, 

используя этические, 

деонтологические нормы и 

правовые основы  
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№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

3.  Модуль 1.  Организация 

системы акушерской и 

перинатальной помощи. 

Организация акушерско-

гинекологической помощи в 

России. 

Трехуровневая система 

акушерской и перинатальной 

службы; структура и 

организация работы 

родильного дома; обязанности 

врача акушера - гинеколога; 

основная документация в 

родильном доме; основные 

показатели эффективности 

работы родильного дома; 

этико-деонтологические 

аспекты в работе врача 

акушера - гинеколога. 

 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Качественные 

показатели, 

характеризующие 

эффективность работы 

родильного дома: 

 

1) оборот койки 

2) перинатальная 

смертность 

3) материнская 

смертность 

4) процент кесаревых 

сечений 

5) ранняя неонатальная 

смертность 

6) платность услуг 

2) перинатальная 

смертность 

3) материнская 

смертность 

5) ранняя 

неонатальная 

смертность 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

В родильный дом 

третьего уровня (ПЦ) 

поступила беременная из 

района с тяжелой 

преэклампсией. 

Дежурный врач 

своевременно оформил 

историю родов, заполнил 

партограмму и получил 

согласие на медицинское 

трехуровневая 

система  

нет нет да 
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вмешательство, 

соблюдая субординацию 

при консультации с 

заведующим 

отделением. 

Какая система оказания 

помощи, 

распределяющая 

стационары по 

сложности (1, 2 и 3 

уровни), реализована в 

данном случае? 

 

ОПК-2.1.1. Знает основные факторы, определяющее здоровье, факторы, влияющие на состояние здоровья, основные критерии 

здорового образа жизни и методы его формирования; этиопатогенетические аспекты, социально-гигиенические и медицинские 

аспекты инфекционных и неинфекционных заболеваний, основные принципы их профилактики 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-2. Способен проводить и 

осуществлять контроль эффективности 

мероприятий по профилактике 

инфекционных и не инфекционных 

заболеваний у детей, формированию 

здорового образа жизни и санитарно- 

гигиеническому просвещению населения 

ОПК-2.1.1. Знает основные факторы, определяющее 

здоровье, факторы, влияющие на состояние здоровья, 

основные критерии здорового образа жизни и методы 

его формирования; этиопатогенетические аспекты, 

социально-гигиенические и медицинские аспекты 

инфекционных и неинфекционных заболеваний, 

основные принципы их профилактики 

з-1. Знает основные факторы, 

влияющие на состояние 

здоровья беременной и плода 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

4.  Модуль 2. Методы 

исследования в акушерстве.  
1. Выбор 

нескольких 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

2) окружность живота 

3) высота дна матки 

нет нет нет 
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Определение массы плода; 

определение зрелости и 

доношенности плода.  

 

правильных 

ответов 

Параметры, которые 

используются в 

формулах (Жорданиа, 

Якубовой) для 

расчетного определения 

предполагаемой массы 

плода: 

 

1) рост матери 

2) окружность живота 

3) высота дна матки 

4) ширина таза 

5) вес матери 

6) длина бедра 

5) вес матери 

 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

При осмотре 

новорожденного 

выявлены следующие 

признаки: кожные 

покровы розовые, 

подкожно-жировой слой 

развит хорошо, яички у 

мальчиков опущены в 

мошонку, пупочное 

кольцо расположено на 

середине расстояния 

между лобком и 

мечевидным отростком. 

Каким термином 

характеризуется 

совокупность данных 

морфологических 

признаков, указывающих 

зрелость плода  нет нет да 
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на завершенность 

внутриутробного 

развития? 

 

ОПК-2.1.2. Знает основы гигиены и профилактической медицины, диспансеризации, виды профилактики, методы групповой и 

индивидуальной профилактики наиболее распространенных заболеваний, формы и методы санитарно-гигиенического просвещения 

среди пациентов, медицинских работников, содержание, этапы планирования и внедрения программ и мероприятий по 

профилактике инфекционных и не инфекционных заболеваний у детей, формированию здорового образа жизни и санитарно- 

гигиеническому просвещению населения 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-2. Способен проводить и 

осуществлять контроль эффективности 

мероприятий по профилактике 

инфекционных и не инфекционных 

заболеваний у детей, формированию 

здорового образа жизни и санитарно- 

гигиеническому просвещению 

населения 

 

ОПК-2.1.2. Знает основы гигиены и профилактической 

медицины, диспансеризации, виды профилактики, методы 

групповой и индивидуальной профилактики наиболее 

распространенных заболеваний, формы и методы санитарно-

гигиенического просвещения среди пациентов, медицинских 

работников, содержание, этапы планирования и внедрения 

программ и мероприятий по профилактике инфекционных и 

не инфекционных заболеваний у детей, формированию 

здорового образа жизни и санитарно- гигиеническому 

просвещению населения 

з-1. Знает основы гигиены и 

профилактической 

медицины, виды 

индивидуальной 

профилактики заболеваний 

беременных и родильниц 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

5.  Модуль 2. Методы 

исследования в акушерстве.  

Определение массы плода; 

определение зрелости и 

доношенности плода.  

Техника аускультации 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. Приемы 

наружного акушерского 

исследования (по 

Леопольду-Левицкому), 

которые направлены на 

2) первый прием 

3) второй прием 

5) третий прием  

нет нет нет 
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сердечных тонов плода; 

измерение окружности и 

пальпация живота; приемы 

Леопольда-Левицкого; 

Признаки беременности. 

 

определение положения, 

позиции и предлежания 

плода… 

 

1) пальпация пульса 

2) первый прием 

3) второй прием 

4) измерение давления 

5) третий прием 

6) перкуссия матки 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Врач проводит наружное 

обследование 

беременной. При 

выполнении четвертого 

приема Леопольда-

Левицкого пальцы обеих 

рук сходятся под 

предлежащей частью, 

что указывает на 

нахождение головки над 

входом в малый таз. 

Какой метод 

физикального 

обследования 

(выслушивание) 

позволяет подтвердить 

жизнедеятельность 

плода после пальпации 

его частей? 

аускультация тонов  нет нет да 
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ОПК-2.2.1. Умеет разрабатывать и реализовывать профилактические программы и мероприятия по профилактике инфекционных 

и не инфекционных заболеваний у детей, формированию здорового образа жизни и санитарно- гигиеническому просвещению 

населения 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-2. Способен проводить и осуществлять 

контроль эффективности мероприятий по 

профилактике инфекционных и не инфекционных 

заболеваний у детей, формированию здорового 

образа жизни и санитарно- гигиеническому 

просвещению населения 

 

ОПК-2.2.1. Умеет разрабатывать и 

реализовывать профилактические программы и 

мероприятия по профилактике инфекционных и 

не инфекционных заболеваний у детей, 

формированию здорового образа жизни и 

санитарно- гигиеническому просвещению 

населения 

у-1.   Умеет разрабатывать 

мероприятия по профилактике 

неинфекционных заболеваний 

у беременных 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

6.  Модуль 2. Методы 

исследования в акушерстве.  

Определение массы плода; 

определение зрелости и 

доношенности плода.  

Техника аускультации 

сердечных тонов плода; 

измерение окружности и 

пальпация живота; приемы 

Леопольда-Левицкого 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. Какие 

задачи решаются при 

выполнении второго 

приема Леопольда-

Левицкого? 

 

1) определение 

предлежащей части 

плода 

2) определение позиции 

плода (правая/левая) 

3) определение вида 

позиции 

2) определение 

позиции плода 

(правая/левая) 

3) определение вида 

позиции 

(передний/задний) 

5) определение 

расположения спинки 

и мелких частей плода 

 

нет нет нет 
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(передний/задний) 

4) определение высоты 

стояния дна матки 

5) определение 

расположения спинки и 

мелких частей плода 

6) определение 

отношения предлежащей 

части к входу в малый 

таз 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Врач пальпирует дно 

матки. В этой области 

определяется крупная, 

мягковатая, 

небаллотирующая часть 

плода. 

Какое предлежание у 

плода? 

головное предлежание  нет нет да 

 

ОПК-2.3.1. Владеет навыками разработки, проведения и контроля эффективности мероприятий по профилактике инфекционных и 

не инфекционных заболеваний у детей, формированию здорового образа жизни и санитарно- гигиеническому просвещению 

населения 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-2. Способен проводить и осуществлять 

контроль эффективности мероприятий по 

профилактике инфекционных и не 

инфекционных заболеваний у детей, 

формированию здорового образа жизни и 

санитарно- гигиеническому просвещению 

населения 

ОПК-2.3.1. Владеет навыками разработки, 

проведения и контроля эффективности 

мероприятий по профилактике инфекционных и 

не инфекционных заболеваний у детей, 

формированию здорового образа жизни и 

санитарно- гигиеническому просвещению 

населения 

н-1. Владеет навыками 

разработки мероприятий по 

профилактике неинфекционных 

заболеваний у беременных 

женщин 
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№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

7.  Модуль 2. Методы 

исследования в акушерстве.  

Определение массы плода; 

определение зрелости и 

доношенности плода.  

Техника аускультации 

сердечных тонов плода; 

измерение окружности и 

пальпация живота; приемы 

Леопольда-Левицкого, 

Признаки беременности. 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Вероятными признаками 

беременности 

(объективные изменения 

со стороны половых 

органов) являются… 

 

1) ощущение шевеления 

плода матерью 

2) прекращение 

менструаций (аменорея) 

у здоровой женщины 

3) тошнота и изменение 

вкусовых предпочтений 

4) увеличение матки и 

изменение её 

консистенции (симптом 

Гегара) 

5) выслушивание 

сердечных тонов плода 

при аускультации 

6) синюшность (цианоз) 

слизистой оболочки 

влагалища и шейки 

матки 

2) прекращение 

менструаций 

(аменорея) у здоровой 

женщины 

4) увеличение матки и 

изменение её 

консистенции 

(симптом Гегара) 

6) синюшность 

(цианоз) слизистой 

оболочки влагалища и 

шейки матки 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

При осмотре беременной 

окружность живота (ОЖ) 

3500 нет нет да 
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ые 

задачи/кейсы 

 

составила 100 см, а 

высота стояния дна 

матки (ВДМ) — 35 см. 

Выслушивается 

отчетливое сердцебиение 

плода ниже пупка 

справа. Какова 

предполагаемая масса 

плода по формуле 

Жорданиа (указать число 

в граммах)? 

 

ОПК-4.1.1. Знает медицинские изделия, предусмотренные порядком оказания медицинской помощи, диагностические 

инструментальные методы обследования, медицинские технологии применения специализированного оборудования и медицинских 

изделий для обследования пациента с целью установления диагноза 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-4. Способен применять 

медицинские изделия, предусмотренные 

порядком оказания медицинской 

помощи, а также проводить 

обследования пациента с целью 

установления диагноза 

ОПК-4.1.1. Знает медицинские изделия, предусмотренные 

порядком оказания медицинской помощи, диагностические 

инструментальные методы обследования, медицинские 

технологии применения специализированного 

оборудования и медицинских изделий для обследования 

пациента с целью установления диагноза 

з-1. Знает медицинские 

изделия, используемые при 

оказании медицинской 

помощи в акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

8.  Модуль 2. Методы 

исследования в акушерстве.  

Определение массы плода; 

определение зрелости и 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Критерии, которые 

2) консистенция 

шейки 

3) длина шейки 

нет нет нет 
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доношенности плода.  

Техника аускультации 

сердечных тонов плода; 

измерение окружности и 

пальпация живота; приемы 

Леопольда-Левицкого; 

Признаки беременности. 

Оценка степени зрелости 

шейки матки; регистрация 

сократительной деятельности 

мышц матки 

 

ответов входят в шкалу Бишоп 

для оценки степени 

зрелости шейки матки: 

 

1) длина плода 

2) консистенция шейки 

3) длина шейки 

4) объем вод 

5) положение шейки 

6) вес матери 

5) положение шейки 

 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Врач проводит 

обследование роженицы 

для оценки 

эффективности родовой 

деятельности. К 

передней брюшной 

стенке прикреплен 

датчик, который 

фиксирует частоту, 

продолжительность и 

силу сокращений матки, 

а также сердцебиение 

плода. Как называется 

данный метод 

одновременной 

инструментальной 

регистрации схваток и 

сердечного ритма плода? 

кардиотокография  нет нет да 

 

ОПК-4.2.1. Умеет применять медицинские изделия, предусмотренные порядком оказания медицинской помощи, медицинские 

технологии применения специализированного оборудования и медицинских изделий, а также проводить обследования пациента с 

целью установления диагноза 
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Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-4. Способен применять 

медицинские изделия, предусмотренные 

порядком оказания медицинской 

помощи, а также проводить 

обследования пациента с целью 

установления диагноза 

ОПК-4.2.1. Умеет применять медицинские изделия, 

предусмотренные порядком оказания медицинской 

помощи, медицинские технологии применения 

специализированного оборудования и медицинских 

изделий, а также проводить обследования пациента 

с целью установления диагноза 

у-1. Умеет применять медицинские 

изделия, используемые при 

оказании медицинской помощи в 

акушерстве, проводить 

обследования пациента с целью 

установления диагноза 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

9.  Модуль 2. Методы 

исследования в акушерстве.  

Определение массы плода; 

определение зрелости и 

доношенности плода.  

Техника аускультации 

сердечных тонов плода; 

измерение окружности и 

пальпация живота; приемы 

Леопольда-Левицкого; 

Признаки беременности. 

Оценка степени зрелости 

шейки матки; регистрация 

сократительной деятельности 

мышц матки. 

кардиотокография плода во 

время беременности и в 

родах; диагностика 

функционального состояния 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Основные параметры 

КТГ, которые 

оцениваются при 

анализе 

кардиотокограммы по 

шкале Фишера: 

 

1) вес плода 

2) базальный ритм 

3) амплитуда 

осцилляций 

4) группа крови 

5) наличие акцелераций 

6) температура тел 

2) базальный ритм 

3) амплитуда 

осцилляций 

5) наличие 

акцелераций 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

Во время родов при 

записи КТГ 

зафиксированы 

дип один нет нет да 
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плода во время беременности 

и в родах. 

 

 

задачи/кейсы 

 

повторяющиеся 

кратковременные 

эпизоды замедления 

сердечного ритма плода, 

возникающие строго в 

ответ на начало схватки 

и заканчивающиеся 

вместе с ней. Данные 

изменения 

расцениваются как 

физиологическая 

реакция на сдавление 

головки. 

Как называются данные 

ранние децелерации 

(согласно 

международной 

классификации типов 

замедления ритма)? 

 

ОПК-4.3.1. Владеет алгоритмом применения диагностических инструментальных методов обследования, медицинских технологий, 

специализированного оборудования и медицинских изделий для обследования пациента с целью установления диагноза 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-4. Способен применять 

медицинские изделия, предусмотренные 

порядком оказания медицинской 

помощи, а также проводить 

обследования пациента с целью 

установления диагноза 

ОПК-4.3.1. Владеет алгоритмом применения 

диагностических инструментальных методов 

обследования, медицинских технологий, 

специализированного оборудования и медицинских 

изделий для обследования пациента с целью 

установления диагноза 

н-1.  Владеет алгоритмом 

применения диагностических 

методов обследования и 

медицинских изделий для 

обследования в акушерской 

практике 
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№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

10.  Модуль 3. Физиологическое 

акушерство 

Родовые пути. Таз с 

акушерской точки зрения.  

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Костные ориентиры, 

которые образуют 

границы истинной 

конъюгаты (плоскости 

входа в малый таз): 

 

1) седалищные ости 

2) верхний край симфиза 

3) мыс крестца 

4) копчиковая кость 

5) внутренняя 

поверхность лона 

6) гребень подвздошной 

кости 

) верхний край 

симфиза 

3) мыс крестца 

5) внутренняя 

поверхность лона 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

При наружной 

пельвиометрии врач 

измерил расстояние 

между наиболее 

отдаленными точками 

гребней подвздошных 

костей. Полученный 

результат составил 28–29 

см, что соответствует 

анатомической норме 

для данного размера 

таза. Как называется 

данный поперечный 

distantia cristarum нет нет да 
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размер большого таза, 

измеряемый тазомером 

по гребням 

подвздошных костей (на 

латинском языке)? 

 

ОПК-5.1.1. Знает анатомию, биологию, физику, химию, биохимию, гистологию, эмбриологию, топографическую анатомию, 

микробиологию, нормальную физиологию, иммунологию, патологическую анатомию и патологическую физиологию органов и 

систем человека 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-5. Способен оценивать 

морфофункциональные, физиологические 

состояния и патологические процессы в 

организме человека для решения 

профессиональных задач 

ОПК-5.1.1. Знает анатомию, биологию, физику, химию, 

биохимию, гистологию, эмбриологию, топографическую 

анатомию, микробиологию, нормальную физиологию, 

иммунологию, патологическую анатомию и 

патологическую физиологию органов и систем человека 

з-1. Знает анатомию, 

топографическую анатомию, 

нормальную физиологию, 

репродуктивной системы 

человека 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

11.  Модуль 3. Физиологическое 

акушерство 

Родовые пути. Таз с 

акушерской точки зрения.  

Плод как объект родов. 

Клиническое течение и 

ведение нормальных родов. 

Обезболивание родов. 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Костные ориентиры, 

которые образуют 

границы большого 

родничка на головке 

плода: 

 

1) затылочная кость 

2) лобные кости 

3) височные кости 

2) лобные кости 

4) теменные кости 

5) венечный шов 

 

нет нет нет 
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4) теменные кости 

5) венечный шов 

6) лямбдовидный шов 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

У роженицы в первом 

периоде родов 

наблюдаются 

регулярные схватки, 

шейка матки сглажена, 

открытие составляет 4 

см. Для облегчения боли 

и обеспечения 

адекватного комфорта 

пациентке решено 

выполнить введение 

анестетика в 

пространство над 

твердой мозговой 

оболочкой. 

Какой метод 

регионарного 

обезболивания является 

«золотым стандартом» в 

современном 

акушерстве? 

эпидуральная 

анастезия 

нет нет да 

 

ОПК-5.1.2. Знает основные морфофункциональные, физиологические состояния и патологические процессы в организме человека, 

алгоритмы клинико-лабораторной, инструментальной и функциональной диагностики болезней и состояний у детей и взрослых 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-5. Способен оценивать 

морфофункциональные, физиологические 

ОПК-5.1.2. Знает основные морфофункциональные, 

физиологические состояния и патологические 

з-1. Знает алгоритмы клинико-

лабораторной, 



20 

 

состояния и патологические процессы в 

организме человека для решения 

профессиональных задач 

процессы в организме человека, алгоритмы клинико-

лабораторной, инструментальной и функциональной 

диагностики болезней и состояний у детей и взрослых 

инструментальной и 

функциональной диагностики 

болезней в акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

12.  Модуль 3. Физиологическое 

акушерство 

Родовые пути. Таз с 

акушерской точки зрения.  

Плод как объект родов. 

Клиническое течение и 

ведение нормальных родов. 

Обезболивание родов. 

Клиника нормального 

послеродового периода. 

Период новорожденности. 

 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Физиологические 

изменения, характерные 

для нормального течения 

послеродового периода 

(пуэрперия): 

 

1) повышение лактации 

2) инволюция матки 

3) отхождение лохий 

4) нагрубание вен 

5) становление лактации 

6) рост фолликулов 

2) инволюция матки 

3) отхождение лохий 

5) становление 

лактации 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

На третьи сутки после 

родов у родильницы 

отмечаются умеренные 

кровянисто-серозные 

выделения из половых 

путей. Матка плотная, 

безболезненная, дно 

находится на 3 

поперечных пальца ниже 

пупка. Общее состояние 

удовлетворительное. 

послеродовые лохии нет нет да 
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Как называются данные 

специфические раневые 

выделения из матки, 

меняющие свой характер 

в течение послеродового 

периода? 

 

ОПК-5.2.1. Умеет оценить основные морфофункциональные, физиологические состояния и патологические процессы в организме 

человека, результаты клинико-лабораторной, инструментальной и функциональной диагностики болезней и состояний для 

решения профессиональных задач, определить причины отклонений от нормы и факторы риска 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-5. Способен оценивать 

морфофункциональные, 

физиологические состояния и 

патологические процессы в 

организме человека для решения 

профессиональных задач 

ОПК-5.2.1. Умеет оценить основные морфофункциональные, 

физиологические состояния и патологические процессы в 

организме человека, результаты клинико-лабораторной, 

инструментальной и функциональной диагностики болезней и 

состояний для решения профессиональных задач, определить 

причины отклонений от нормы и факторы риска 

у-1. Умеет оценить основные 

результаты клинико-

лабораторной, 

инструментальной 

диагностики болезней в 

акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

13.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе  

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Костные размеры, 

которые обязательно 

измеряются при 

наружной 

пельвиометрии для 

оценки формы и степени 

2) дистанция 

спинарум 

3) дистанция 

кристарум 

5) наружная 

конъюгата 

 

нет нет нет 
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сужения таза: 

 

1) окружность живота 

2) дистанция спинарум 

3) дистанция кристарум 

4) длина бедра 

5) наружная конъюгата 

6) рост пациентки 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

При обследовании 

беременной в женской 

консультации врач 

измерил наружную 

конъюгату, которая 

составила 17 см. При 

влагалищном 

исследовании 

диагональная конъюгата 

равна 10 см. 

Анатомическое строение 

таза правильное, но все 

размеры уменьшены на 2 

см. Какая форма 

анатомически узкого 

таза (согласно 

классификации по форме 

сужения) наблюдается у 

данной пациентки? 

общеравномерносуже

нный таз 

нет нет да 

 

ОПК-5.3.1. Владеет навыками оценки основных морфофункциональных данных, физиологических состояний и патологических 

процессов в организме человека, результатов клинико-лабораторной, инструментальной и функциональной диагностики для 

решения профессиональных задач при решении профессиональных задач, навыками определения причин отклонений от нормы и 

факторов риска 
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Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-5. Способен оценивать 

морфофункциональные, 

физиологические состояния и 

патологические процессы в 

организме человека для 

решения профессиональных 

задач 

ОПК-5.3.1. Владеет навыками оценки основных 

морфофункциональных данных, физиологических состояний и 

патологических процессов в организме человека, результатов 

клинико-лабораторной, инструментальной и функциональной 

диагностики для решения профессиональных задач при 

решении профессиональных задач, навыками определения 

причин отклонений от нормы и факторов риска 

н-1.  Владеет навыками оценки 

физиологических и 

патологических процессов в 

организме беременной, навыками 

оценки результатов клинико-

лабораторной, инструментальной 

диагностики 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

14.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе. 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. Формы 

патологических 

изменений 

сократительной 

активности матки в 

родах: 

 

1) ложные схватки 

2) первичная слабость 

3) вторичная слабость 

4) быстрый пульс 

5) дискоординированная 

деятельность 

6) высокое давление 

2) первичная слабость 

3) вторичная слабость 

5) 

дискоординированная 

деятельность 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

У роженицы в первом 

периоде родов схватки 

стали редкими, 

слабость родовой 

деятельности 

нет нет да 
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задачи/кейсы 

 

короткими и слабыми. 

Раскрытие шейки матки 

замедлилось и 

остановилось на 4 см в 

течение последних трех 

часов. Плод находится в 

тазовом предлежании. 

Какое осложнение 

родовой деятельности 

(согласно 

классификации 

аномалий), требующее 

коррекции окситоцином, 

развилось у пациентки? 

 

ОПК-7.1.1. Знает группы лекарственных препаратов, применяемых для оказания медицинской помощи при лечении наиболее 

распространенных заболеваний; механизм их действия, медицинские показания и противопоказания к назначению; совместимость, 

возможные осложнения, побочные действия, нежелательные реакции, в том числе серьезные и непредвиденные 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять контроль 

его эффективности и 

безопасности 

 

ОПК-7.1.1. Знает группы лекарственных препаратов, 

применяемых для оказания медицинской помощи при лечении 

наиболее распространенных заболеваний; механизм их действия, 

медицинские показания и противопоказания к назначению; 

совместимость, возможные осложнения, побочные действия, 

нежелательные реакции, в том числе серьезные и непредвиденные 

з-1. Знает группы 

лекарственных препаратов, 

применяемых в акушерстве 

 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 
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15.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе . 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Препараты, которые 

применяются для 

проведения токолиза 

(подавления 

сократительной 

активности матки) при 

угрозе преждевременных 

родов: 

 

1) окситоцин 

2) нифедипин 

3) гексопреналин 

4) диклофенак 

5) атозибан 

6) викасол 

2) нифедипин 

3) гексопреналин 

5) атозибан 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

У роженицы 

диагностирована 

первичная слабость 

родовой деятельности. 

Шейка матки раскрыта 

на 4 см, плодный пузырь 

отсутствует. Врач 

принимает решение о 

медикаментозной 

стимуляции 

сократительной 

активности матки. 

Препарат какой группы 

необходимо ввести 

пациентке? 

утеротонические 

средства 

нет нет да 



26 

 

 

ОПК-7.1.2. Знает методы медикаментозной и немедикаментозной терапии с учетом возраста, нозологической формы и клинической 

картины заболевания при наиболее распространенных заболеваниях 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять контроль 

его эффективности и 

безопасности 

ОПК-7.1.2. Знает методы медикаментозной и 

немедикаментозной терапии с учетом возраста, 

нозологической формы и клинической картины 

заболевания при наиболее распространенных заболеваниях  

з-1. Знает методы медикаментозной 

и немедикаментозной терапии 

наиболее распространенных 

состояний в акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

16.   

Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе. 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. Методы 

медикаментозной и 

немедикаментозной 

терапии, используемые 

при слабости родовой 

деятельности 

(гипотоническая 

аномалия): 

1) введение окситоцина 

внутривенно капельно 

2) применение метода 

Кристеллера (давление 

на дно матки) 

3) амниотомия (вскрытие 

плодного пузыря) 

4) назначение бета-

адреноблокаторов для 

1) введение 

окситоцина 

внутривенно капельно 

3) амниотомия 

(вскрытие плодного 

пузыря) 

5) создание глюкозо-

витаминно-

кальциевого фона для 

повышения 

энергетического 

потенциала матки 

 

нет нет нет 
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стимуляции сокращений. 

5) создание глюкозо-

витаминно-кальциевого 

фона для повышения 

энергетического 

потенциала матки 

6) введение токолитиков 

(гинипрал) для усиления 

схваток 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Повторнородящая, срок 

32 недели. Жалобы на 

схваткообразные боли 

внизу живота и 

регулярные сокращения 

матки (1 схватка за 10 

минут). При осмотре: 

шейка матки укорочена 

до 1 см, цервикальный 

канал пропускает один 

палец. Плодный пузырь 

цел. Подтверждена 

угроза ранних 

преждевременных родов. 

Какая группа препаратов 

является основной для 

экстренного подавления 

сократительной 

активности матки в 

данной ситуации? 

токолитическая 

терапия 

нет нет да 
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ОПК-7.1.3. Знает методологию оценки клинической эффективности и безопасности лекарственных средств и других 

фармакотерапевтических технологий, а также немедикаментозных методов, используемых для лечения и профилактики 

заболеваний 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять 

контроль его эффективности 

и безопасности 

 

ОПК-7.1.3. Знает методологию оценки клинической 

эффективности и безопасности лекарственных средств 

и других фармакотерапевтических технологий, а также 

немедикаментозных методов, используемых для 

лечения и профилактики заболеваний 

з-1. Знает методологию оценки клинической 

эффективности и безопасности 

лекарственных методов, используемых для 

лечения и профилактики заболеваний в 

акушерской практике 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

17.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе . 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум экстракция 

плода. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Обязательные условия 

для наложения 

выходных акушерских 

щипцов: 

 

1) целый плодный 

пузырь 

2) живой плод 

3) полное открытие 

шейки 

4) тазовое предлежание 

5) соответствие размеров 

таза 

6) незрелая шейка матки 

2) живой плод 

3) полное открытие 

шейки 

5) соответствие 

размеров таза 

 

нет нет нет 

2. В периоде изгнания у вакуумный экстрактор нет нет да 
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Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

роженицы возникла 

острая гипоксия плода. 

Головка плода находится 

в выходе из малого таза. 

Для немедленного 

завершения родов врач 

решает использовать 

аппарат, создающий 

отрицательное давление 

между чашечкой и 

головкой ребенка. 

Как называется аппарат 

по искусственному 

извлечению плода за 

головку? 

 

ОПК-7.2.1. Умеет назначать медикаментозную и немедикаментозную терапию, в том числе интенсивную терапию и 

реанимационные мероприятия, с учетом возраста пациента, нозологической формы и клинической картины заболевания 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять 

контроль его эффективности и 

безопасности 

 

ОПК-7.2.1. Умеет назначать медикаментозную и 

немедикаментозную терапию, в том числе интенсивную 

терапию и реанимационные мероприятия, с учетом 

возраста пациента, нозологической формы и 

клинической картины заболевания 

у-1. Умеет назначать медикаментозную и 

немедикаментозную терапию с учетом 

нозологической формы и клинической 

картины заболевания в акушерской 

практике 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

18.  Модуль 4. Патологическое 1. Выбор Выберите три верных 2) полное открытие нет нет нет 



30 

 

акушерство 

Понятие об узком тазе. 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум-экстракция 

плода. 

Родовой травматизм матери и 

плода. 

нескольких 

правильных 

ответов 

ответа из шести. 

Обязательные условия 

для проведения 

операции наложения 

выходных акушерских 

щипцов при острой 

гипоксии плода: 

1) наличие целого 

плодного пузыря 

2) полное открытие 

маточного зева 

3) живой плод 

4) тазовое предлежание 

плода 

5) соответствие размеров 

головки плода и таза 

матери (отсутствие 

клинически узкого таза) 

6) высокое прямое 

стояние стреловидного 

шва 

маточного зева 

3) живой плод 

5) соответствие 

размеров головки 

плода и таза матери 

(отсутствие 

клинически узкого 

таза) 

 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Роженица с 

анатомически узким 

тазом I степени. После 

излития вод схватки 

стали болезненными, 

затянувшимися, 

поведение женщины 

беспокойное. При 

осмотре: выраженная 

конфигурация головки, 

положительный признак 

кесарево сечение нет нет да 
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Вастена (головка над 

плоскостью входа в 

малый таз), 

болезненность нижнего 

сегмента матки. 

Попытки спонтанного 

родоразрешения 

признаны 

неэффективными и 

опасными. Какова 

тактика дальнейшего 

родоразрешения в 

данном случае? 

 

ОПК-7.2.2. Умеет оценивать клиническую эффективность и безопасность лекарственных средств и других фармакотерапевтических 

технологий, а также немедикаментозных методов, используемых для лечения и профилактики заболеваний 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять 

контроль его эффективности и 

безопасности 

 

ОПК-7.2.2. Умеет оценивать клиническую 

эффективность и безопасность лекарственных 

средств и других фармакотерапевтических 

технологий, а также немедикаментозных методов, 

используемых для лечения и профилактики 

заболеваний 

н-1. Умеет оценивать клиническую 

эффективность и безопасность 

лекарственных средств, а также 

немедикаментозных методов, используемых 

для лечения и профилактики заболеваний в 

акушерской практике 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

19.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе . 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Критерии 

1) сохранение 

коленного рефлекса у 

беременной 

нет нет нет 
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Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум-экстракция 

плода. 

Родовой травматизм матери и 

плода. 

Кровотечения во время 

беременности. 

ответов эффективности и 

безопасности 

применения сульфата 

магния (магнезиальной 

терапии) при лечении 

угрозы 

преждевременных родов 

и преэклампсии: 

1) сохранение коленного 

рефлекса у беременной 

2) снижение частоты 

дыхательных движений 

менее 12 в минуту 

3) частота дыхания не 

менее 16 в минуту 

4) снижение диуреза 

менее 30 мл в час 

(олигурия) 

5) почасовой диурез 

более 30 мл (не менее 

100 мл за 4 часа) 

6) полное отсутствие 

тонуса матки при 

пальпации 

3) частота дыхания не 

менее 16 в минуту 

5) почасовой диурез 

более 30 мл (не менее 

100 мл за 4 часа) 

 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Беременная в сроке 30 

недель поступила с 

жалобами на регулярные 

схватки. В рамках 

комплексной терапии 

преждевременных родов 

для профилактики 

респираторного 

созревание легких нет нет да 
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дистресс-синдрома 

(РДС) плода назначен 

курс глюкокортикоидов 

(дексаметазон). Оценка 

эффективности терапии 

проводится через 24 часа 

после завершения курса. 

Какова главная цель 

(результат) введения 

данного препарата для 

оценки его 

эффективности после 

рождения ребенка? 

 

ОПК-7.3.1. Владеет навыками назначения медикаментозной и немедикаментозной терапии, в том числе интенсивной терапии и 

реанимационных мероприятий, с учетом возраста пациента, нозологической формы и клинической картины заболевания 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять 

контроль его эффективности и 

безопасности 

 

ОПК-7.3.1. Владеет навыками назначения 

медикаментозной и немедикаментозной терапии, в том 

числе интенсивной терапии и реанимационных 

мероприятий, с учетом возраста пациента, нозологической 

формы и клинической картины заболевания 

н-1. Владеет навыками назначения 

медикаментозной и 

немедикаментозной терапии с учетом 

нозологической формы и клинической 

картины заболевания 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

20.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе . 

Аномалии родовой 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Первоочередные 

мероприятия 

1) введение 

утеротоников 

(окситоцин, 

метилэргометрин) 

нет нет нет 
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деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум экстракция 

плода. 

Родовой травматизм матери и 

плода. 

Кровотечения во время 

беременности, в родах и 

раннем послеродовом 

периоде. 

медикаментозной и 

немедикаментозной 

терапии при 

возникновении 

массивного 

гипотонического 

кровотечения в раннем 

послеродовом периоде: 

1) введение 

утеротоников 

(окситоцин, 

метилэргометрин) 

внутривенно 

2) наложение 

акушерских щипцов для 

ускорения сокращения 

матки 

3) наружно-внутренний 

массаж матки на кулаке 

4) катетеризация 

мочевого пузыря для 

удаления мочи 

5) проведение операции 

амниотомии для 

стимуляции сокращений 

6) введение больших доз 

спазмолитиков для 

расслабления шейки 

внутривенно 

3) наружно-

внутренний массаж 

матки на кулаке 

4) катетеризация 

мочевого пузыря для 

удаления мочи 

 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

Родился живой 

доношенный ребенок. 

Сразу после рождения: 

дыхание отсутствует, 

искусственная 

вентиляция легких 

нет нет да 
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 мышечный тонус 

низкий, ЧСС 80 ударов в 

минуту, кожа 

цианотична. Проведена 

санация верхних 

дыхательных путей, 

тактильная стимуляция 

эффекта не дала. Какой 

метод 

немедикаментозной 

терапии является 

следующим 

первоочередным шагом 

реанимации согласно 

алгоритму первичной 

помощи? 

 

ОПК-7.3.2. Владеет навыками оценки клинической эффективности и безопасности лекарственных средств и других 

фармакотерапевтических технологий, а также немедикаментозных методов, используемых для лечения и профилактики 

заболеваний 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-7. Способен назначать 

лечение и осуществлять 

контроль его эффективности и 

безопасности 

 

ОПК-7.3.2. Владеет навыками оценки клинической 

эффективности и безопасности лекарственных 

средств и других фармакотерапевтических 

технологий, а также немедикаментозных методов, 

используемых для лечения и профилактики 

заболеваний 

н-1. Владеет навыками оценки клинической 

эффективности и безопасности 

лекарственных средств, а также 

немедикаментозных методов, используемых 

для лечения и профилактики заболеваний в 

акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 
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(модуль) 

 

ТК СР ПА 

21.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе. 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум-экстракция 

плода. 

Родовой травматизм матери и 

плода. 

Кровотечения во время 

беременности, в родах и 

раннем послеродовом 

периоде. 

Послеродовые гнойно-

септические заболевания. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Критерии, 

подтверждающие 

клиническую 

эффективность и 

безопасность 

применения 

утеротоников 

(окситоцина) при 

профилактике 

кровотечения в третьем 

периоде родов: 

1) плотная консистенция 

матки при пальпации 

2) снижение 

артериального давления 

ниже 90/60 мм рт. ст. 

3) отсутствие 

патологической 

кровопотери (не более 

0,5% от массы тела) 

4) появление сильной 

головной боли и 

тошноты у родильницы 

5) своевременное и 

полное отхождение 

последа 

6) задержка выделения 

мочи (анурия) 

1) плотная 

консистенция матки 

при пальпации 

3) отсутствие 

патологической 

кровопотери (не более 

0,5% от массы тела) 

5) своевременное и 

полное отхождение 

последа 

 

нет нет нет 
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2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Через 3 суток после 

операции кесарева 

сечения у родильницы 

поднялась температура 

до 38.5°C, появились 

боли внизу живота, 

матка при пальпации 

мягковатая, болезненная, 

лохии с неприятным 

запахом. Заподозрен 

послеродовый 

эндометрит. Назначена 

комбинированная 

антибиотикотерапия. 

Какой основной 

клинический показатель 

(помимо нормализации 

температуры) 

подтверждает 

эффективность 

проводимой 

медикаментозной 

терапии в данном 

случае? 

инволюция матки нет нет да 

 

ОПК-8.1.2. Знает нарушения в состоянии здоровья пациента, приводящие к ограничению их жизнедеятельности, показания для 

направления пациента с нарушениями, приводящими к ограничению их жизнедеятельности, в службу ранней помощи, в 

медицинские организации, оказывающие паллиативную медицинскую помощь, в федеральные учреждения медико-социальной 

экспертизы 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 
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ОПК-8. Способен реализовывать и 

осуществлять контроль эффективности 

медицинской реабилитации пациента, в том 

числе при реализации индивидуальных 

программ реабилитации и реабилитации 

ребенка-инвалида, проводить оценку 

способности пациента осуществлять 

трудовую деятельность 

ОПК-8.1.2. Знает нарушения в состоянии здоровья 

пациента, приводящие к ограничению их 

жизнедеятельности, показания для направления 

пациента с нарушениями, приводящими к 

ограничению их жизнедеятельности, в службу ранней 

помощи, в медицинские организации, оказывающие 

паллиативную медицинскую помощь, в федеральные 

учреждения медико-социальной экспертизы 

з-1. Знает нарушения в 

состоянии здоровья 

беременной, приводящие к 

ограничению 

жизнедеятельности 

 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

22.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе. 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум-экстракция 

плода. 

Родовой травматизм матери и 

плода. 

Кровотечения во время 

беременности, в родах и 

раннем послеродовом 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Основные признаки, 

характерные для 

чрезмерной рвоты 

беременных (тяжелой 

степени): 

 

1) повышение аппетита 

по вечерам 

2) появление ацетона в 

моче (кетонурия) 

3) снижение массы тела 

более чем на 5 кг 

4) повышение 

артериального давления 

5) стойкая тахикардия и 

субфебрильная 

температура 

6) однократная рвота 

2) появление ацетона 

в моче (кетонурия) 

3) снижение массы 

тела более чем на 5 кг 

5) стойкая тахикардия 

и субфебрильная 

температура 

 

нет нет нет 
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периоде. 

Послеродовые гнойно-

септические заболевания. 

Ранние токсикозы 

утром натощак 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Беременная (срок 8 

недель) жалуется на 

постоянную тошноту и 

рвоту до 15–20 раз в 

сутки, которая не связана 

с приемом пищи. Кожа 

сухая, изо рта исходит 

запах ацетона, диурез 

снижен. Какой наиболее 

вероятный диагноз? 

чрезмерная рвота нет нет да 

 

ОПК-8.2.1. Умеет определить нарушения в состоянии здоровья пациентов разного возраста, приводящих к ограничению их 

жизнедеятельности, проводить оценку способности пациента осуществлять трудовую деятельность, направить пациента с 

нарушениями, приводящими к ограничению их жизнедеятельности, в службу ранней помощи, в медицинские организации, 

оказывающие паллиативную медицинскую помощь, в федеральные учреждения медико-социальной экспертизы 

 

Результаты освоения ОП 

(компетенции) 

Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-8. Способен реализовывать и 

осуществлять контроль эффективности 

медицинской реабилитации пациента, в 

том числе при реализации 

индивидуальных программ 

реабилитации и реабилитации ребенка-

инвалида, проводить оценку 

способности пациента осуществлять 

трудовую деятельность 

ОПК-8.2.1. Умеет определить нарушения в состоянии 

здоровья пациентов разного возраста, приводящих к 

ограничению их жизнедеятельности, проводить оценку 

способности пациента осуществлять трудовую 

деятельность, направить пациента с нарушениями, 

приводящими к ограничению их жизнедеятельности, в 

службу ранней помощи, в медицинские организации, 

оказывающие паллиативную медицинскую помощь, в 

федеральные учреждения медико-социальной экспертизы 

у-1. Умеет определить 

нарушения в состоянии 

здоровья беременной, 

родильницы приводящих к 

ограничению их 

жизнедеятельности 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 



40 

 

23.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Понятие об узком тазе. 

Аномалии родовой 

деятельности. Беременность и 

роды в тазовом предлежании. 

Многоплодие. 

Преждевременные роды. 

Внутриутробная гипоксия 

плода. Асфиксия 

новорожденного. 

Оперативное акушерство: 

кесарево сечение, акушерские 

щипцы, вакуум-экстракция 

плода. 

Родовой травматизм матери и 

плода. 

Кровотечения во время 

беременности, в родах и 

раннем послеродовом 

периоде. 

Послеродовые гнойно-

септические заболевания. 

Ранние токсикозы. 

 Преэклампсия. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Основные клинические 

признаки («триада 

Цангемейстера»), 

характерные для 

преэклампсии: 

 

1) повышение 

температуры тела 

2) артериальная 

гипертензия (высокое 

давление) 

3) отеки (скрытые или 

видимые) 

4) снижение уровня 

гемоглобина 

5) протеинурия (белок в 

моче) 

6) появление кожного 

зуда 

2) артериальная 

гипертензия (высокое 

давление) 

3) отеки (скрытые или 

видимые) 

5) протеинурия (белок 

в моче) 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Беременная (срок 34 

недели) жалуется на 

сильную головную боль, 

«мелькание мушек» 

перед глазами и боли в 

эпигастрии. 

Артериальное давление 

170/110 мм рт. ст., в 

моче выраженный белок. 

Какой наиболее 

вероятный диагноз? 

тяжелая преэклампсия нет нет да 
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ОПК-8.2.2. Умеет осуществлять выбор врачей-специалистов, участвующих в проведении реабилитационных мероприятий среди 

пациентов разного возраста 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения 

компетенции 

Результаты обучения по практике 

ОПК-8. Способен реализовывать и осуществлять контроль 

эффективности медицинской реабилитации пациента, в 

том числе при реализации индивидуальных программ 

реабилитации и реабилитации ребенка-инвалида, 

проводить оценку способности пациента осуществлять 

трудовую деятельность 

ОПК-8.2.2. Умеет осуществлять 

выбор врачей-специалистов, 

участвующих в проведении 

реабилитационных мероприятий 

среди пациентов разного возраста 

у-1. Умеет осуществлять выбор 

врачей-специалистов, 

участвующих в проведении 

реабилитационных мероприятий 

среди беременных и родильниц 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Специалисты, участие 

которых обязательно в 

реабилитации и 

диспансерном 

наблюдении 

родильницы, перенесшей 

тяжелую преэклампсию, 

для оценки рисков 

отдаленных осложнений: 

1) врач терапевт (или 

кардиолог) 

2) врач 

дерматовенеролог 

3) врач нефролог 

1) врач терапевт (или 

кардиолог) 

3) врач нефролог 

4) врач невролог 

 

нет нет нет 

24.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Преэклампсия. Эклампсия. 
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4) врач невролог 

5) врач отоларинголог 

6) врач инфекционист 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Родильница перенесла 

тяжелую преэклампсию 

с критическим подъемом 

артериального давления. 

Для подбора длительной 

антигипертензивной 

терапии и оценки 

состояния сердечно-

сосудистой системы в 

периоде реабилитации 

необходима 

консультация узкого 

специалиста. К какому 

врачу следует направить 

пациентку в первую 

очередь? 

кардиолог нет нет да 

 

ОПК-8.2.3. Умеет оценивать эффективность и безопасность мероприятий медицинской реабилитации пациентов разного возраста; 

осуществлять контроль выполнения индивидуальной программы реабилитации и реабилитации детей-инвалидов 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по практике 

ОПК-8. Способен реализовывать и осуществлять 

контроль эффективности медицинской 

реабилитации пациента, в том числе при 

реализации индивидуальных программ 

реабилитации и реабилитации ребенка-инвалида, 

проводить оценку способности пациента 

осуществлять трудовую деятельность 

ОПК-8.2.3. Умеет оценивать 

эффективность и безопасность 

мероприятий медицинской реабилитации 

пациентов разного возраста; осуществлять 

контроль выполнения индивидуальной 

программы реабилитации и реабилитации 

детей-инвалидов 

у-1. Умеет оценивать эффективность 

и безопасность мероприятий 

медицинской реабилитации у 

беременных и родильниц  
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№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

25.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Преэклампсия. Эклампсия. 

Послеродовые инфекционные 

заболевания. Послеродовый 

эндометрит.   

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Ультразвуковые 

признаки (УЗИ), 

характерные для 

послеродового 

эндометрита: 

 

1) уменьшение размеров 

матки (гиперинволюция) 

2) расширение полости 

матки (субинволюция) 

3) наличие 

патологических 

включений в полости 

(сгустки, остатки 

децидуальной ткани) 

4) отсутствие кровотока 

в стенках матки 

5) газообразование в 

полости матки (при 

анаэробной инфекции) 

6) идеально ровный и 

тонкий эндометрий 

2) расширение 

полости матки 

(субинволюция) 

3) наличие 

патологических 

включений в полости 

(сгустки, остатки 

децидуальной ткани) 

5) газообразование в 

полости матки (при 

анаэробной 

инфекции) 

 

нет нет нет 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

У родильницы на 5-е 

сутки после кесарева 

сечения матка 

болезненна, дно на 

уровне пупка. Лохии 

послеродовый 

эндометрит 

нет нет да 
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приобрели грязно-бурый 

цвет и зловонный запах. 

Температура тела 38.5°C. 

Какой наиболее 

вероятный диагноз? 

 

ОПК-8.3.1. Владеет навыками определения нарушений в состоянии здоровья пациентов разного возраста, приводящих к 

ограничению их жизнедеятельности, оценки способности пациента осуществлять трудовую деятельность, направления пациента с 

нарушениями, приводящими к ограничению их жизнедеятельности, в службу ранней помощи, в медицинские организации, 

оказывающие паллиативную медицинскую помощь, в федеральные учреждения медико-социальной экспертизы 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-8. Способен реализовывать и 

осуществлять контроль эффективности 

медицинской реабилитации пациента, в 

том числе при реализации 

индивидуальных программ 

реабилитации и реабилитации ребенка-

инвалида, проводить оценку 

способности пациента осуществлять 

трудовую деятельность 

ОПК-8.3.1. Владеет навыками определения нарушений в 

состоянии здоровья пациентов разного возраста, 

приводящих к ограничению их жизнедеятельности, 

оценки способности пациента осуществлять трудовую 

деятельность, направления пациента с нарушениями, 

приводящими к ограничению их жизнедеятельности, в 

службу ранней помощи, в медицинские организации, 

оказывающие паллиативную медицинскую помощь, в 

федеральные учреждения медико-социальной 

экспертизы 

н-1. Владеет навыками 

определения нарушений в 

состоянии здоровья 

беременных и родильниц, 

приводящих к ограничению их 

жизнедеятельности, оценки 

способности пациента 

осуществлять трудовую 

деятельность 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

26.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Преэклампсия. Эклампсия. 

Послеродовые инфекционные 

заболевания. Послеродовый 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Основные признаки, 

характерные для 

акушерского перитонита 

2) парез кишечника 

(вздутие живота, 

отсутствие 

перистальтики) 

4) симптом щеткина-

нет нет нет 
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эндометрит.  Послеродовый 

перитонит. Сепсис. 

(чаще после кесарева 

сечения): 

 

1) снижение 

температуры до нормы 

2) парез кишечника 

(вздутие живота, 

отсутствие 

перистальтики) 

3) повышение аппетита 

4) симптом щеткина-

блюмберга 

(положительный) 

5) тахикардия, не 

соответствующая 

температуре (ножницы) 

6) брадикардия и 

снижение давления 

блюмберга 

(положительный) 

5) тахикардия, не 

соответствующая 

температуре 

(ножницы) 

 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

У родильницы на 3-и 

сутки после операции 

отмечается гектическая 

лихорадка, потрясающий 

озноб, резкая бледность 

кожи с желтушным 

оттенком. Артериальное 

давление падает, 

выражена одышка и 

помрачение сознания. 

Какой наиболее 

вероятный диагноз? 

послеродовый сепсис нет нет да 
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ОПК-8.3.2. Владеет навыками выбора врачей-специалистов, участвующих в проведении реабилитационных мероприятий среди 

пациентов разного возраста 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения 

компетенции 

Результаты обучения по 

практике 

ОПК-8. Способен реализовывать и осуществлять контроль 

эффективности медицинской реабилитации пациента, в том 

числе при реализации индивидуальных программ 

реабилитации и реабилитации ребенка-инвалида, проводить 

оценку способности пациента осуществлять трудовую 

деятельность 

ОПК-8.3.2. Владеет навыками 

выбора врачей-специалистов, 

участвующих в проведении 

реабилитационных мероприятий 

среди пациентов разного 

возраста 

н-1. Владеет навыками выбора 

врачей-специалистов, 

участвующих в проведении 

реабилитационных мероприятий 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

27.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Преэклампсия. Эклампсия. 

Послеродовые инфекционные 

заболевания. Послеродовый 

эндометрит.  Послеродовый 

перитонит. Сепсис. 

Послеродовый мастит. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Специалисты, участие 

которых обязательно в 

составе 

мультидисциплинарной 

бригады для лечения и 

реабилитации 

родильницы с 

послеродовым сепсисом: 

1) врач анестезиолог 

реаниматолог 

2) врач хирург 

3) врач клинический 

фармаколог 

4) врач психотерапевт 

1)Врач анестезиолог 

реаниматолог. 

2)Врач хирург. 

3)Врач клинический 

фармаколог. 

 

нет нет нет 
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5) врач 

дерматовенеролог 

6) врач стоматолог 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

У родильницы на 5-е 

сутки после операции 

кесарева сечения 

диагностирован 

послеродовый 

перитонит. Состояние 

тяжелое, выражена 

интоксикация, парез 

кишечника. Принято 

решение о проведении 

релапаротомии и 

экстирпации матки с 

трубами. Консультация 

какого врача-

специалиста (помимо 

анестезиолога) является 

обязательной для 

совместного проведения 

повторной операции и 

санации брюшной 

полости? 

хирург нет нет да 

 

ОПК-8.3.3. Владеет навыками оценки эффективности и безопасности мероприятий медицинской реабилитации, навыками 

проведения контроля выполнения индивидуальной программы реабилитации и реабилитации детей-инвалидов 

 

Результаты освоения ОП (компетенции) Индикаторы достижения компетенции Результаты обучения по 

практике 

ОПК-8. Способен реализовывать и осуществлять 

контроль эффективности медицинской реабилитации 

ОПК-8.3.3. Владеет навыками оценки 

эффективности и безопасности 

н-1. Владеет навыками оценки 

эффективности и безопасности 
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пациента, в том числе при реализации 

индивидуальных программ реабилитации и 

реабилитации ребенка-инвалида, проводить оценку 

способности пациента осуществлять трудовую 

деятельность 

мероприятий медицинской реабилитации, 

навыками проведения контроля 

выполнения индивидуальной программы 

реабилитации и реабилитации детей-

инвалидов 

мероприятий медицинской 

реабилитации в акушерстве 

  

№ Раздел практики, 

формирующий данный ЗУН 

(модуль) 

Тип задания Содержание задания Правильный ответ Для какого вида контроля 

предназначен 

ТК СР ПА 

28.  Модуль 4. Патологическое 

акушерство 

Преэклампсия. Эклампсия. 

Послеродовые инфекционные 

заболевания. Послеродовый 

эндометрит.  Послеродовый 

перитонит. Сепсис. 

Послеродовый мастит. 

Экстрагенитальная патология 

и беременность. 

1. Выбор 

нескольких 

правильных 

ответов 

Выберите три верных 

ответа из шести. 

Заболевания, которые 

являются абсолютными 

медицинскими 

показаниями для 

прерывания 

беременности (до 12 

недель): 

 

1) анемия легкой степени 

2) тяжелая легочная 

гипертензия (синдром 

Эйзенменгера) 

3) сахарный диабет 2 

типа в стадии 

компенсации 

4) хроническая почечная 

недостаточность (ХПН) 

тяжелой степени 

5) активная фаза 

ревматического 

миокарда (острый 

2) тяжелая легочная 

гипертензия (синдром 

Эйзенменгера) 

4) хроническая 

почечная 

недостаточность 

(ХПН) тяжелой 

степени 

5) активная фаза 

ревматического 

миокарда (острый 

ревмокардит) 

 

нет нет нет 
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ревмокардит) 

6) миопия слабой 

степени (близорукость) 

2. 

Ситуационн

ые 

задачи/кейсы 

 

Беременная (срок 28 

недель) жалуется на 

одышку в покое, 

выраженную слабость и 

цианоз губ. При 

обследовании выявлен 

порок сердца с 

декомпенсацией 

кровообращения III 

стадии по Н.Д. 

Стражеско. Какова 

тактика ведения? 

прерывание 

беременности 

нет нет да 

 

2. Вопросы для подготовки к промежуточной аттестации: 

 

 1. Плод как объект родов. 

 2. Наружные половые органы женщины. Анатомия. 

 3. Внутренние половые органы женщины. Анатомия. 

 4. Кровоснабжение и иннервация половых органов женщины. 

 5. Мышцы тазового дна. 

 6. Приемы Леопольда-Левицкого. 

 7. Особенности строения женского таза. 

 8. Размеры большого таза. Техника измерения. 

 9. Размеры малого таза. 

 10. Внутреннее акушерское исследование. 

 11. Предположительные, вероятные и достоверные признаки беременности.  

 12. Анализ сроков беременности. 

 13. Оценка степени зрелости шейки матки. 

 14. Кардиотокография плода во время беременности и в родах.  
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 15. Диагностика функционального состояния плода во время беременности и в родах. 

 16. Определение группы крови и Rh-фактора у новорожденного. 

 17. Принципы грудного вскармливания. 

 18. Причины наступления родов, периоды родов. 

 19. Методы оценки готовности организма женщины к родам. 

 20. Ведение первого периода родов. Тактика врача. 

 21. Ведение второго периода родов. Тактика врача. 

 22. Биомеханизм родов при переднем виде затылочного предлежания. 

 23. Биомеханизм родов при заднем виде затылочного предлежания. 

 24. Ведение третьего периода родов. Тактика врача. 

 25. Признаки отделения плаценты. Способы выделения отделившейся плаценты. 

 26. Ручное пособие при переднем виде затылочного предлежания. 

 27. Техника осмотра и измерение родившегося последа. 

 28. Диагностика тазового предлежания плода. 

 29. Биомеханизм родов при тазовом предлежании плода. 

 30. Ведение родов при тазовом предлежании плода. 

 31. Пособие по Цовьянову при ягодичном предлежании плода. 

 32. Классическое ручное пособие при тазовом предлежании плода. 

 33. Прием Мориса-Левре-Ляшапель. 

 34. Первый туалет новорожденного, понятие о тепловой цепочке. 

 35. Оценка новорожденного по шкале Апгар. 

 36. Оценка зрелости и доношенности плода. 

 37. Уход за новорожденным в родильном доме. 

 38. Ведение послеродового периода. Тактика врача. 

 39. Ведение нормальных родов. 

 40. Амниотомия. ППКазания. Техника выполнения. 

 41. Роды при многоплодной беременности. Тактика врача. 

 42. Методы обезболивания родов. Влияние на плод. 

 43. Техника осмотра шейки матки в зеркалах у родильниц. 

 44. Тактика врача при эклампсии во время беременности. 

 45. Особенности ведения родов при преэклампсии. Влияние на плод. 

 46. Тактика врача при появлении признаков эклампсии в родах. 
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 47. Диагностика предлежания плаценты. Влияние на плод 

 48. Диагностика преждевременной отслойки нормально расположенной плаценты во время беременности. Влияние на плод.  

 49. Тактика врача при преждевременной отслойке плаценты в родах. Влияние на плод. 

 50. Техника выполнения баллонной тампонады матки. 

 51. Последовательность мероприятий при послеродовом гипотоническом кровотечении. 

 52. Техника эпизиотомии и эпизиоррафии. 

 

 

3. Пример билета для промежуточной аттестации:  

 

федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования 

«Волгоградский государственный медицинский университет» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации 

 

Практика: Производственная практика (клиническая практика акушерско-гинекологического профиля (помощник врача стационара)) 

Специалитет по специальности 31.05.02 Педиатрия, направленность (профиль) Педиатрия 

Учебный год: 2026-2027 

Билет № 1 

 

1. Методики определения предполагаемой массы плода во время беременности. 

2. Методы обезболивания родов. Влияние на плод. 

 

Заведующий кафедрой                                                                Н.А.Бурова 

 

 

В полном объеме фонд оценочных средств по практике доступен в ЭИОС ФГБОУ ВО ВолгГМУ Минздрава России. 

 

Рассмотрено на заседании кафедры акушерства и гинекологии, от «26» мая 2026 г. протокол № 9 

 

Заведующий кафедрой 

акушерства и гинекологии, 

д.м.н. 

           

Н.А. Бурова 
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