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Введение 

1. Назначения: фонд оценочных средств предназначен 

для проведения текущего контроля успеваемости и промежуточного 

аттестации по дисциплине «Основы медицинских знаний» у студентов, обучающихся 

по специальности 33.05.01 Фармация очной формы обучения. 
 

2. ФОС является приложением к программе дисциплины (модуля) «Основы медицинских 

знаний» 

 

3. Разработчик (и) Глижова Т.Н. доцент кафедры ФиФ 

 

4. Проведена экспертиза ФОС.Члены экспертной группы: 

 
Председатель: Пахомова Т.А., председатель УМК МБФ 

Члены комиссии: Арутюнова Н.В., доцент кафедры ФиФ 

                             Аненко Д.С., доцент кафедры ФиФ 

Представитель организации-работодателя:  Кузякова Л.М., директор НПК «Пульс» 

 

 
Экспертное заключение: рекомендуется к использованию в учебном процессе 

 

 

5. Срок действия ФОС определяется сроком реализации образовательной 

программы.



1. Описание критериев оценивания компетенции на различных этапах их 

формирования, описание шкал оценивания 
 
 

Индикаторы Уровни сформированности компетенци(ий), индикатора (ов) 

Минимальный 

уровень не 

достигнут 

(Неудовлетвори 
тельно) 2 балла 

Минимальный 

уровень 

(удовлетворите 

льно) 3 балла 

Средний 

уровень 

(хорошо) 4 

балла 

Высокий уровень 

(отлично) 5 баллов 

Компетенция: УК-8 Способен создавать и поддерживать в повседневной жизни и в 

профессиональной деятельности безопасные условия жизнедеятельности для сохранения 
природной среды, обеспечения устойчивого развития общества, в том числе при угрозе и 

возникновении чрезвычайных ситуаций и военных конфликтов 

ИД-1 УК-8 знаком 
с общей 
характеристикой 
обеспечения 
безопасности и 
устойчивого 
развития в 
различных сферах 
жизнедеятельност 
и; 
классификацией 
чрезвычайных 
ситуаций 
военного 
характера, 
принципами и 
способами 
организации 
защиты населения 
от опасностей, 
возникающих в 
мирное время и 
при   ведении 
военных 
действий; 

Не владеет 

общей 
характеристи 
кой 
обеспечения 
безопасности и 
устойчивого 
развития в 
различных 
сферах 
жизнедеятельност 
и 

Разбирается в 

понятиях 

устойчивого 

развития в 

различных 

сферах 

жизнедеятельнос 

т и, но не 

способен 

классифицирова 

ть ЧС. 

знаком с 
общей 
характеристик 
ой 
обеспечения 
безопасности 
устойчивого 
развития 
различных 
сферах 
жизнедеятельн 
ост и; 

классификацией 

чрезвычайных 

ситуаций 

военного 

характера, 

принципами и 

способами 

организации 

защиты 

населения от 

опасностей 

знаком с общей 
характеристикой 
обеспечения 
безопасности и 
устойчивого 
развития  в 
различных сферах 
жизнедеятельност 
и; 
классификацией 
чрезвычайных 
ситуаций военного 
характера, 
принципами и 
способами 
организации 
защиты населения 
от опасностей, 
возникающих в 
мирное время и 
при   ведении 
военных 

действий; 

ИД-2 УК-8 
оценивает 
вероятность 
возникновения 
потенциальной 
опасности в 
повседневной 
жизни и 
профессионально 
й деятельности и 
принимает меры 
по  ее 
предупреждению; 

Оценивает 

вероятность 

возникновения 

потенциальной 

опасности только 

теоретически 

Оценивает 
вероятность 
возникновения 
потенциальной 
опасности 
повседневной 
жизни 

оценивает 
вероятность 
возникновени 
я 
потенциально 
й опасности 
повседневной 
жизни 
профессионал 
ьно й 
деятельности 

оценивает 
вероятность 
возникновения 
потенциальной 
опасности в 
повседневной 
жизни и 
профессионально 
й деятельности и 
принимает меры 
по  ее 
предупреждению 



ИД-3 УК-8 
использует 

основные методы 

защиты при 

угрозе и 

возникновении 

чрезвычайных 

ситуаций и 

военных 

конфликтов в 

повседневной 

жизни и 

профессиональной 

деятельности 

Знаком с методами 

защиты при угрозе 

Использует 

основные методы 

защиты при угрозе 

Использует 

основные 

методы защиты 

при угрозе и 

возникновении 

чрезвычайных 

ситуаций 

Использует 

основные методы 

защиты при 

угрозе и 

возникновении 

чрезвычайных 

ситуаций и 

военных 

конфликтов в 

повседневной 

жизни и 

профессионально 

й деятельности 

Компетенция: ОПК-5 Способен оказывать первую помощь на территории 

фармацевтической организации при неотложных состояниях у посетителей до приезда бригады 

скорой помощи 

ИОПК-5.1. Знает 
медицинские 
средства защиты, 
оказания 
медицинской 
помощи. 

Теоретически не 

подготовлен 

Владеет небольшим 

объемом 

информации по 

медицинской 

помощи 

Владеет 

объемом 

информации по 

медицинской 

помощи, но 

совершает 

незначительные 

ошибки 

Знает 
медицинские 
средства 
защиты, 
оказания 
медицинской 
помощи. 

ИОПК-5.2. 
Умеет устанавливать 
факт 
возникновения 
неотложного 
состояния у 
посетителя аптечной 
организации, при 
котором необходимо 
оказание первой 
помощи 

Может 

устанавливать факт 

угрозы 

Умеет 

устанавливать факт 
возникновения 

неотложного 
состояния 

Умеет 

устанавливать 
факт 

возникновения 
неотложного 

состояния у 
посетителя 

аптечной 
организации, но 

оказывает 

мед.помощь с 
ошибками 

Умеет 
устанавливать 
факт 
возникновения 
неотложного 
состояния у 
посетителя 
аптечной 
организации, при 
котором 
необходимо 
оказание первой 
помощи 

ИОПК-5.3. Владеет 

навыками 

проведения 

мероприят ий по 

оказанию первой 

помощи до приезда 

бригады скорой 

помощи 

Не способен 

организовать 

мероприятия по 

оказанию первой 

помощи 

Владеет навыками 

проведения 

мероприят ий с 

выбором 

медикаментозного 

лечения 

Владеет 

навыками 

проведения 

мероприят ий 

по оказанию 

первой помощи 

Владеет навыками 

проведения 

мероприят ий по 

оказанию первой 

помощи до 

приезда бригады 

скорой помощи 

 

Оценивание уровня сформированности компетенции по дисциплине осуществляется на основе 

«Положения о проведении текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся 

по образовательным программам высшего образования - программам бакалавриата, программам 

специалитета, программам магистратуры - в федеральном государственном автономном 

образовательном учреждении высшего образования «Северо-Кавказский федеральный университет» в 

актуальной редакции.



ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА ДЛЯ ПРОВЕРКИ УРОВНЯ СФОРМИРОВАННОСТИ КОМПЕТЕНЦИЙ 

 
Номер 

задания 
Правильный ответ Содержание вопроса Компетенция 

Очная форма обучения, 3 семестр 

 
 

1. 

 
 

3 

Один из главных признаков поверхностного венозного кровотечения: 

1. слабость 
2. кровь фонтанирует из раны 

3. кровь спокойно вытекает из раны 

 
 

УК-8 

 

 

2. 

 

 

2 

При артериальном кровотечении жгут накладываю: 

1. прижать пальцем артерию выше кровотечения, на 13-15 см выше раны наложить 

вокруг конечности чистую мягкую ткань 

2. плотно приложить жгут к конечности и сделать необходимое количество оборотов, 

а также прикрепить к жгуту записку с указанием даты и точного времени наложения 
3. прижать пальцем артерию ниже кровотечения 

 

 

УК-8 

 

3. 

 
 

1 

Один из главных признаков внутреннего кровотечения: 

1. учащённый слабый пульс и частое дыхание 

2. чувство неутолимого голода 

3. пожелтение кожи в области повреждения 

 
 

УК-8 

 

4. 

 
 

3 

Один из главных признаков внутреннего кровотечения: 

1. чувство неутолимого голода 

2. повышение артериального давления 

3. кашель с кровянистыми выделениями 

 
 

УК-8 

 

 
5. 

 

 
2 

Оказание первой медицинской помощи при незначительных открытых ранах 

заключается в том чтобы: 

1. промыть рану содовым раствором и обработать её спиртом 
2. промыть рану перекисью водорода (раствором марганцовки) и обработать её йодом 

3. смазать рану вазелином или кремом 

 

 
УК-8 

 

6. 

 
 

3 

Первая медицинская помощь при ушибах: 

1. наложение тепла на место ушиба 
2. наложение на повреждённое место гипс 
3. наложение холода на место ушиба 

 
 

УК-8 

 

7. 
 

1,2,3,4 
Факторами образа жизни, ухудшающими здоровье человека, являются 

1. гипердинамия 
2. отсутствие рационального режима дня 

 

УК-8 



  3. плохие условия быта и производства 
4. вредные привычки 

 

 

 
8. 

 

 
1 

Соматическое здоровье включает: 
1. физическое развитие 

2. функциональные резервы физиологических систем 

3. интеллектуальные способности 

4. ценностно-мотивационные установки 

 

 
УК-8 

 

 
9. 

 

 
1, 3 

Психическое здоровье включает: 
1. эмоциональный статус 

2. функциональные резервы физиологических систем 

3. интеллектуальные способности 

4. ценностно-мотивационные установки 

 

 
УК-8 

 

 
10. 

 

 
2, 3 

Здоровый образ жизни подразумевает 
1. проживание в благоприятных условиях 

2. оптимальную двигательную активность 

3. рациональное питание 

4. отсутствие заболеваний 

 

 
УК-8 

 

11. 

Сформированная  в 
процессе жизни 
потребность в движении 

Кинезофилия-это  

УК-8 

12. 
Показатель аэробных 
возможностей организма 

Максимальное потребление кислорода-это: 
УК-8 

 

13. 

Приступить к 
искусственной 
вентиляции легких и 
непрямому  массажу 
сердца 

Если пострадавший находится без сознания, у него нет пульса на сонной артерии 

и отсутствует дыхание, то необходимо 
 

УК-8 

 

14. 

 

3 

К инфекционным заболевания относят 
1. гепатит А 

2. гайморит 
3. ветряная оспа 
4. аппендицит 

 

УК-8 

 

15. 
Процесс распространения 
инфекционных болезней 
среди коллектива людей 

Эпидемиологический процесс-это  

УК-8 

16. сердце Дифтерия опасна тем, что дает осложнение на этот орган: УК-8 

17. 1, 2, 3, 4 Противопоказанием для вакцинации считают УК-8 



  1. острую лихорадку 
2. недавноперенесенную инфекцию 

3. наличие хронической инфекции 

4. тяжелые пороки сердца 

 

18. Ревакцинация 
Повторная вакцинация носит название: 

УК-8 

 

 
19. 

 

 
1, 3, 4 

Первая медицинская помощь при подозрении на сотрясение головного мозга: 

1. надо обеспечить пострадавшему абсолютный покой 
2. на голову пострадавшему наложить тёплую грелку 

3. на голову пострадавшему положить холод 

4. вызвать врач 

 

 
УК-8 

20. Естественный В результате перенесённого заболевания формируется такой иммунитет: УК-8 

21. Карантин 
Как называется система мер, направленных на предупреждение возникновения 
болезни: 

УК-8 

 

22. 

 

2 

Один из главных признаков наружного кровотечения: 

1. кровь темно-красного цвета 
2. кровь ярко-красного цвета 

3. медленное и тягучее кровотечение 

 

УК-8 

 

 

23. 

 

 

3 

Каковы основные признаки наружного кровотечения? 

1. медленное и тягучее кровотечение 

2. быстрое и пульсирующие кровотечение 

3. сильная боль в повреждённой части тела 

4. кровь ярко-красного цвета 

5. кровь темно-красного цвет 

 

 

УК-8 

 

 
24. 

Это естественное 
состояние  организма, 
обусловленное 
нормальным 
функционированием всех 
его органов и систем 

Что такое физическое здоровье?  

 
УК-8 

 

 

25. 

Это состояние 
благополучия,   при 
котором человек может 
реализовать  свой 
собственный потенциал, 
противостоять обычным 
жизненным стрессам, 

Что такое психическое здоровье?  

 

УК-8 



 продуктивно и 
плодотворно работать, а 
также вносить вклад в 
жизнь своего сообщества. 

  

 

 
26. 

 

 
1, 4 

Формами оказания медицинской помощи являются: 

1) экстренная; 
2) специализинованная 

3) домашняя 

4) неотложная; 

 

 
УК-8 

 

27. 

Вне медицинской 
организации; 
амбулаторно; в 
дневном стационаре; 
стационарно 

Медицинская помощь может оказываться в следующих условиях:  

УК-8 

 

 

 

 

 

 
28. 

Совокупность симптомов, 

требующих оказания 
первой  помощи, 
неотложной медицинской 
помощи,    либо 

госпитализации 
пострадавшего    или 
пациента в  целях 
предотвращения 
значительного       и 
долгосрочного 
воздействия      на 
физическое     или 
психическое  здоровье 
человека, оказавшегося в 
таком состоянии. 

Неотложные (критические) состояния - это  

 

 

 

 

 
 

УК-8 

 

 

 
29. 

 

 

 

4,3,1,2,5 

Напишите последовательность общего алгоритма действий при возникновении 

неотложного состояния: 
1. По возможности установить словесный контакт с пациентом. 
2. Осуществить контроль основных параметров жизнедеятельности 

сердечно-сосудистой и дыхательной систем. 

3. Визуально оценить общее состояние пациента, кожный покров (цвет, 

влажность или сухость, наличие сыпи). 
4. Осмотреться, обезопасить себя и пострадавшего. 
5. Экстренно начинать реанимационные мероприятия. 

 

 

 

УК-8 

30. Наличие воздуха в Пневмоторакс – это… УК-8 



 плевральной полости.   

 

 

 

 

 
31. 

1. Сильные      боли       за 
грудиной или в области 

сердца, сжимающего, 

давящего, жгучего 

характера, часто 

иррадиирующие в левое 

плечо, в левую руку, в 

шею, нижнюю челюсть, 

или под лопатку, не 

проходящие более 15 

минут; 

2. Возникновение чувства 

страха смерти; 
3. Холодный липкий пот. 

Триада симптомов, позволяющая заподозрить инфаркт миокарда (ангинозная 

форма): 
 

 

 

 

 
 

УК-8 

 

 

 
32. 

Нарушение  скорости 
сокращений сердца,  их 
регулярности     в 
результате 
функционального или 

органического поражения 
специализированных 
проводящих 
миокардиоцитов 

Что такое аритмия?  

 

 

УК-8 

 

 

 
 

33. 

Угрожающее   жизни 
состояние, обусловленное 
реакцией  организма  в 
ответ на  введение 
лекарственных веществ, а 
также реакцией  на 

пищевые   продукты, 
укусы насекомых, змей, 
сопровождающееся 
резким падением АД. 

Что такое анафилактический шок?  

 

 

 
УК-8 

 

 
34. 

Локализованный 

транзиторный  остро 

возникающий, склонный 

к рецидивированию, отек 

кожи или слизистых 
оболочек. 

Что такое ангионевротический отек?  

 
УК-8 

35. Как правило, развивается Какое развитие характерно для гипокликемической комы? УК-8 



 внезапно, чаще при 

значительных и резких 

перепадах уровней 
гликемии (например, 
быстрое снижение с 18-20 
до 7-8 ммоль/л). У лиц, 
длительно страдающих 
СД, симптомы 

гипогликемии  могут 
возникать и при 
нормальных уровнях 
глюкозы плазмы крови. 

  

 

 

 

 
УК-8 

 

 
36. 

Обычно развивается в 

течение нескольких 

часов, сопровождаясь 

значительным 

повышением уровня 

глюкозы крови 

Какое развитие заболевания характерно для кетоацидотической комы?  

 
УК-8 

 
37. 

Внезапное расстройство 
функций головного мозга, 
вызванное нарушением 
его кровоснабжения. 

Инсульт – это ….  
УК-8 

 
38. 

1. Бессвязная речь; 
2. Ассиметрия лица; 
3. Отставание в акте 
движения в одной из рук. 

Триада симптомов при инсульте:  
УК-8 

 

 
39. 

В большинстве случаев 

приступы развиваются 

внезапно, 

продолжительность их 

составляет от 5 до 15 
минут. 

Как чаще всего развиваются приступы эпилепсии?  

 
УК-8 

 

 

 
40. 

Хроническое заболевание 

головного мозга 
различной  этиологии, 
проявляющееся, 
повторными, 
неспровоцированными 

эпилептическими 
припадками,   а также 
приступами нарушений 

Эпилепсия – это…  

 

 

УК-8 



 мыслительных, 
вегетативных и 
чувствительных функций. 

  

 

41. 

Состояние,   когда 
приступы повторяются, и 
между ними человек не 
приходит в состояние 
ясного сознания. 

Что такое эпилептический статус?  
 

УК-8 

 

42. 

 

1,2,4 

Могут наблюдаться общие явления при кровотечениях: 
1. Головокружение 

2. Учащение пульса 
3. Повышение аппетита 
4. Развитие обморока 

 

УК-8 

 

 

 

 

 
43. 

1. Нарастающая общая 

слабость, потемнение в 

глазах, сонливость, 

адинамия, 

головокружение; 

2. жажда, сухость во рту; 
3. бледность кожи, 

холодный липкий пот; 

4. частое, поверхностное 

дыхание; 

5. прогрессирующее 

снижение АД, слабый 

пульс. 

Клинические признаки внутреннего кровотечения:  

 

 

 

 
УК-8 

 

 

 

 
44. 

 

 

 

 

1 

Что необходимо сделать для извлечения инородного тела, попавшего в дыхательные 

пути пострадавшего? 

1. Ударить несколько раз ладонью по спине пострадавшего. При отрицательном 

результате встать сзади, обхватить его обеими руками на уровне нижних ребер, 

сцепить свои руки в замок, одновременно сдавить его ребра и резко надавить на 

область живота в направлении внутрь и кверху. 

2. Вызвать рвоту, надавив на корень языка. При отрицательном результате ударить 

ребром ладони по спине пострадавшего либо встать спереди и сильно надавить 

кулаком на его живот. 
3. Уложить пострадавшего на свое колено лицом вниз и ударить кулаком по спине 

несколько раз. 

 

 

 

 

УК-8 

 
45. 

 
2 

Каким образом оказать первую помощь при ранении, полученном в результате 

ДТП? 

1. Промыть рану водой, удалить инородные тела, внедрившиеся в рану, приложить 

стерильную вату, закрепив ее бинтовой повязкой. 

 
УК-8 



  2. Надеть медицинские перчатки, рану не промывать, на рану наложить марлевую 

стерильную салфетку, закрепив ее лейкопластырем по краям или бинтовой 

повязкой. 
3. Надеть медицинские перчатки, рану промыть спиртовым раствором йода, смазать 

лечебной мазью и заклеить сплошным лейкопластырем. 

 

 

 

 
 

46. 

 

 

 

 
1 

Какие сведения необходимо сообщить диспетчеру для вызова «Скорой медицинской 

помощи» при ЧС? 

1. Указать точное место совершенного ЧС (назвать улицу, номер дома и 

общеизвестные ориентиры, ближайшие к месту ЧС). Сообщить о количестве 

пострадавших, их пол, примерный возраст и о наличии у них признаков жизни, а 

также сильного кровотечения. 

2. Указать улицу и номер дома, ближайшего к месту ЧС. Сообщить, кто пострадал 

в ЧС, и описать полученные травмы. 
3. Указать общеизвестные ориентиры, ближайшие к месту ЧС. Сообщить о 

количестве пострадавших, указать их пол и возраст. 

 

 

 

 
УК-8 

 

 

 
 

47. 

 

 

 

 
2 

Как обеспечить восстановление и поддержание проходимости дыхательных путей 

пострадавшего при подготовке к проведению сердечно-легочной реанимации? 

1. Уложить пострадавшего на спину и, не запрокидывая ему голову, сжать щеки, 

чтобы раздвинуть губы и раскрыть рот. Очистить ротовую полость от слизи и 

рвотных масс. 

2. Очистить ротовую полость от слизи и рвотных масс. Уложить пострадавшего на 

спину, запрокинуть ему голову, поднять подбородок и выдвинуть нижнюю 

челюсть 

3. Уложить пострадавшего на бок, наклонить его голову к груди. Очистить ротовую 

полость от слизи и рвотных масс. 

 

 

 

 
УК-8 

 

 

 
 

48. 

 

 

 

 
2 

Каковы признаки кровотечения из крупной артерии и первая помощь при ее 

ранении? 

1. Одежда пропитывается кровью только в месте ранения (цвет крови не имеет 

значения), кровь вытекает из раны пассивно. Накладывается 

кровоостанавливающий жгут ниже места ранения не менее чем на 3-5 см. 

2. Одежда пропитана кровью, кровь алого цвета вытекает из раны пульсирующей 

струей. Накладывается кровоостанавливающий жгут выше места ранения не 

менее чем на 3-5 см. 
3. Одежда быстро пропитывается кровью, кровь темного цвета вытекает из раны 

пассивно. Накладывается давящая повязка на место ранения. 

 

 

 

 
УК-8 

 

 
49. 

 

 
2 

Каким образом проводится сердечно-легочная реанимация пострадавшего? 
1. Искусственная вентиляция легких и давление руками на грудину пострадавшего: 

вначале 1 вдох методом «Рот ко рту», затем 15 надавливаний на грудину. 

2. Давление руками на грудину пострадавшего и искусственная вентиляция легких: 

вначале 30 надавливаний на грудину, затем 2 вдоха методом «Рот ко рту». 
3. Давление руками на грудину пострадавшего и искусственная вентиляция легких: 

 

 
УК-8 



  вначале 5 надавливаний на грудину, затем 1 вдох методом «Рот ко рту»  

 

50. 

 

1 

При открытом переломе конечностей, сопровождающимся артериальным 

кровотечением, оказание первой помощи начинается: 
1. С наложения жгута выше раны на месте перелома. 
2. С наложения давящей повязки. 
3. С наложения импровизированной шины. 

 

УК-8 

 

 

51. 

 

 

2 

В чем заключается первая помощь пострадавшему, находящемуся в сознании, при 

повреждении позвоночника? 
1. Уложить пострадавшего на бок. 
2. Лежащего пострадавшего не перемещать. Следует наложить ему на шею 

импровизированную шейную шину, не изменяя положения шеи и тела. 

3. Пострадавшему, лежащему на спине, подложить под шею валик из одежды и 
приподнять ноги. 

 

 

УК-8 

 

52. 

 

2 

Разрешено ли давать пострадавшему лекарственные средства при оказании ему 

первой помощи? 
1. Разрешено 
2. Запрещено 
3. Разрешено в случае крайней необходимости. 

 

УК-8 

 

 
53. 

 

 
3 

Когда следует начинать сердечно-легочную реанимацию пострадавшего? 
1. При потере пострадавшим сознания, независимо от наличия пульса на сонной 

артерии и признаков дыхания. 
2. При наличии болей в области сердца и затрудненного дыхания. 
3. При потере пострадавшим сознания и отсутствии пульса на сонной артерии, а 

также признаков дыхания. 

 

 
УК-8 

 

 
54. 

 

 
2 

Как следует уложить пострадавшего при потере им сознания и наличии пульса на 

сонной артерии для оказания первой помощи? 
1. На спину с подложенным под голову валиком. 
2. На бок так, чтобы согнутые колени опирались о землю, а верхняя рука 

находилась под щекой. 
3. На спину с вытянутыми ногами. 

 

 
УК-8 

 
55. 

 
3 

Как остановить кровотечение при ранении вены и некрупных артерий? 

1. Наложить жгут ниже места ранения 
2. Наложить жгут выше места ранения 
3. Наложить давящую повязку на место ранения 

 
УК-8 

 

56. 
Термические, 
химические, лучевые, 
электрические 

Как классифицируются ожоги по факторам повреждения?  

УК-8 

57. 1,2,3,4 Какие существуют ожоги по степени? УК-8 

58. 
1-я степень: судорожное 
сокращение мышц без 

Опишите степени электротравмы 
УК-8 



 потери сознания; 

2- я степень: судорожное 

сокращение мышц с 

потерей сознания; 

3- я степень: судорожное 

сокращение  мышц с 

потерей сознания и 

нарушением  функций 

сердечно-сосудистой 

системы; 

4- я степень: клиническая 

смерть. 

  

 

 

 

 
УК-8 

 

59. 

Медикаменты; 
алкоголь и суррогаты; 

прижигающие жидкости; 

окись углерода; 
грибы 

Напишите основные группы веществ, вызывающие острые отравления:  

УК-8 

 

 
 

60. 

Определяют по 
амплитуде экскурсии 

грудной клетки пациента, 

уменьшению и 

исчезновению цианоза и 

по выраженности 

спонтанных дыхательных 
движений. 

Как определяют эффективность искусственного дыхания?  

 

 
УК-8 

1.  
 

3 

Один из главных признаков поверхностного венозного кровотечения: 

4. слабость 
5. кровь фонтанирует из раны 
6. кровь спокойно вытекает из раны 

 
ОПК-5 

2.  

 

2 

При артериальном кровотечении жгут накладываю: 

4. прижать пальцем артерию выше кровотечения, на 13-15 см выше раны наложить 

вокруг конечности чистую мягкую ткань 

5. плотно приложить жгут к конечности и сделать необходимое количество оборотов, 

а также прикрепить к жгуту записку с указанием даты и точного времени наложения 
6. прижать пальцем артерию ниже кровотечения 

 

 
ОПК-5 

3.  

1 

Один из главных признаков внутреннего кровотечения: 

4. учащённый слабый пульс и частое дыхание 
5. чувство неутолимого голода 
6. пожелтение кожи в области повреждения 

 
ОПК-5 

4.  

3 

Один из главных признаков внутреннего кровотечения: 

4. чувство неутолимого голода 
5. повышение артериального давления 
6. кашель с кровянистыми выделениями 

 
ОПК-5 

5.  Оказание первой медицинской помощи при незначительных открытых ранах 
заключается в том чтобы: 

ОПК-5 



  
2 

4. промыть рану содовым раствором и обработать её спиртом 
5. промыть рану перекисью водорода (раствором марганцовки) и обработать её йодом 
6. смазать рану вазелином или кремом 

 

6.  

3 

Первая медицинская помощь при ушибах: 

1. наложение тепла на место ушиба 
2. наложение на повреждённое место гипс 
3. наложение холода на место ушиба 

 
ОПК-5 

7.  

 
1 

Соматическое здоровье включает: 
5. физическое развитие 

6. функциональные резервы физиологических систем 
7. интеллектуальные способности 
8. ценностно-мотивационные установки 

 

ОПК-5 

8.  

 
1, 3 

Психическое здоровье включает: 
5. эмоциональный статус 

6. функциональные резервы физиологических систем 
7. интеллектуальные способности 
8. ценностно-мотивационные установки 

 

ОПК-5 

9.  

 
2, 3 

Здоровый образ жизни подразумевает 

5. проживание в благоприятных условиях 
6. оптимальную двигательную активность 
7. рациональное питание 
8. отсутствие заболеваний 

 

ОПК-5 

10. Сформированная  в 
процессе жизни 
потребность в движении 

Кинезофилия-это  

ОПК-5 

11. Показатель аэробных 
возможностей организма 

Максимальное потребление кислорода-это: 
ОПК-5 

12. Приступить к 
искусственной 
вентиляции легких и 
непрямому  массажу 
сердца 

Если пострадавший находится без сознания, у него нет пульса на сонной артерии 

и отсутствует дыхание, то необходимо 
 

ОПК-5 

13.  

3 

К инфекционным заболевания относят 
5. гепатит А 

6. гайморит 
7. ветряная оспа 
8. аппендицит 

 

ОПК-5 

14. Процесс распространения 
инфекционных болезней 
среди коллектива людей 

Эпидемиологический процесс-это  

ОПК-5 

15. сердце Дифтерия опасна тем, что дает осложнение на этот орган: ОПК-5 

16. Ревакцинация 
Повторная вакцинация носит название: ОПК-5 

17.  Первая медицинская помощь при подозрении на сотрясение головного мозга: ОПК-5 



  
1, 3, 4 

5. надо обеспечить пострадавшему абсолютный покой 
6. на голову пострадавшему наложить тёплую грелку 
7. на голову пострадавшему положить холод 
8. вызвать врач 

 

18. Естественный В результате перенесённого заболевания формируется такой иммунитет: ОПК-5 

19. Карантин 
Как называется система мер, направленных на предупреждение возникновения 
болезни: 

ОПК-5 

20.  

2 

Один из главных признаков наружного кровотечения: 

4. кровь темно-красного цвета 
5. кровь ярко-красного цвета 
6. медленное и тягучее кровотечение 

 
ОПК-5 

21.  

 

3 

Каковы основные признаки наружного кровотечения? 

5. медленное и тягучее кровотечение 
6. быстрое и пульсирующие кровотечение 

7. сильная боль в повреждённой части тела 

8. кровь ярко-красного цвета 
5.кровь темно-красного цвет 

 

 
ОПК-5 

22. Это естественное 

состояние  организма, 

обусловленное 

нормальным 

функционированием всех 

его органов и систем 

Что такое физическое здоровье?  

 
ОПК-5 

23.  

 
1, 4 

Формами оказания медицинской помощи являются: 

5) экстренная; 
6) специализинованная 
7) домашняя 
8) неотложная; 

 

ОПК-5 

24. Вне медицинской 
организации; 
амбулаторно; в 
дневном стационаре; 
стационарно 

Медицинская помощь может оказываться в следующих условиях:  

ОПК-5 

25. Совокупность симптомов, 

требующих оказания 

первой  помощи, 
неотложной медицинской 
помощи,    либо 
госпитализации 
пострадавшего    или 
пациента в  целях 
предотвращения 
значительного      и 
долгосрочного 

Неотложные (критические) состояния - это ОПК-5 



 воздействия на 

физическое или 
психическое здоровье 
человека, оказавшегося в 
таком состоянии. 

  

26.  

 

 

4,3,1,2,5 

Напишите последовательность общего алгоритма действий при возникновении 

неотложного состояния: 

6. По возможности установить словесный контакт с пациентом. 
7. Осуществить контроль основных параметров жизнедеятельности 

сердечно-сосудистой и дыхательной систем. 

8. Визуально оценить общее состояние пациента, кожный покров (цвет, 

влажность или сухость, наличие сыпи). 
9. Осмотреться, обезопасить себя и пострадавшего. 
10. Экстренно начинать реанимационные мероприятия. 

 

 

 

ОПК-5 

27. Наличие воздуха в Пневмоторакс – это… ОПК-5 

28. 4. Сильные      боли       за 
грудиной или в области 

сердца, сжимающего, 

давящего, жгучего 

характера, часто 

иррадиирующие в левое 

плечо, в левую руку, в 

шею, нижнюю челюсть, 

или под лопатку, не 

проходящие более 15 

минут; 

5. Возникновение чувства 

страха смерти; 
6. Холодный липкий пот. 

Триада симптомов, позволяющая заподозрить инфаркт миокарда (ангинозная 

форма): 
 

 

 

 

 
 

ОПК-5 

29. Нарушение  скорости 
сокращений сердца,  их 
регулярности     в 
результате 
функционального или 
органического поражения 
специализированных 
проводящих 
миокардиоцитов 

Что такое аритмия?  

 

 

ОПК-5 

30. Угрожающее жизни 
состояние, обусловленное 
реакцией организма в 
ответ на введение 
лекарственных веществ, а 
также реакцией на 

Что такое анафилактический шок? ОПК-5 



 пищевые продукты, 
укусы насекомых, змей, 
сопровождающееся 
резким падением АД. 

  

31. Локализованный 

транзиторный остро 

возникающий, склонный 

к рецидивированию, отек 

кожи или слизистых 

оболочек. 

Что такое ангионевротический отек?  

 
ОПК-5 

32.  Какое развитие характерно для гипокликемической комы? ОПК-5 

33.  Какое развитие заболевания характерно для кетоацидотической комы? ОПК-5 

34.  Инсульт – это …. ОПК-5 

35.  Триада симптомов при инсульте: ОПК-5 

36.  Как чаще всего развиваются приступы эпилепсии? ОПК-5 

37.  Эпилепсия – это… ОПК-5 

38.  

1,2,4 

Могут наблюдаться общие явления при кровотечениях: 

5. Головокружение 
6. Учащение пульса 
7. Повышение аппетита 
8. Развитие обморока 

 

ОПК-5 

39. 1. Нарастающая общая 

слабость, потемнение в 

глазах, сонливость, 

адинамия, 

головокружение; 

2. жажда, сухость во рту; 
3. бледность кожи, 

холодный липкий пот; 

4. частое, поверхностное 

дыхание; 

5. прогрессирующее 

снижение АД, слабый 

пульс. 

Клинические признаки внутреннего кровотечения:  

 

 

 

 
ОПК-5 

40.  

 

 

 
1 

Что необходимо сделать для извлечения инородного тела, попавшего в 

дыхательные пути пострадавшего? 

4. Ударить несколько раз ладонью по спине пострадавшего. При отрицательном 

результате встать сзади, обхватить его обеими руками на уровне нижних ребер, 

сцепить свои руки в замок, одновременно сдавить его ребра и резко надавить на 

область живота в направлении внутрь и кверху. 

ОПК-5 



  5. Вызвать рвоту, надавив на корень языка. При отрицательном результате ударить 

ребром ладони по спине пострадавшего либо встать спереди и сильно надавить 

кулаком на его живот. 
6. Уложить пострадавшего на свое колено лицом вниз и ударить кулаком по спине 

несколько раз. 

 

41.  

 

 

 
1 

Какие сведения необходимо сообщить диспетчеру для вызова «Скорой медицинской 

помощи» при ЧС? 

4. Указать точное место совершенного ЧС (назвать улицу, номер дома и 

общеизвестные ориентиры, ближайшие к месту ЧС). Сообщить о количестве 

пострадавших, их пол, примерный возраст и о наличии у них признаков жизни, а 

также сильного кровотечения. 

5. Указать улицу и номер дома, ближайшего к месту ЧС. Сообщить, кто пострадал 

в ЧС, и описать полученные травмы. 
6. Указать общеизвестные ориентиры, ближайшие к месту ЧС. Сообщить о 

количестве пострадавших, указать их пол и возраст. 

 

 

 

 
ОПК-5 

42.  

 

 

 
2 

Как обеспечить восстановление и поддержание проходимости дыхательных путей 

пострадавшего при подготовке к проведению сердечно-легочной реанимации? 

4. Уложить пострадавшего на спину и, не запрокидывая ему голову, сжать щеки, 

чтобы раздвинуть губы и раскрыть рот. Очистить ротовую полость от слизи и 

рвотных масс. 

5. Очистить ротовую полость от слизи и рвотных масс. Уложить пострадавшего на 

спину, запрокинуть ему голову, поднять подбородок и выдвинуть нижнюю 

челюсть 

6. Уложить пострадавшего на бок, наклонить его голову к груди. Очистить ротовую 

полость от слизи и рвотных масс. 

 

 

 

 
ОПК-5 

43.  

 

 

 
2 

Каковы признаки кровотечения из крупной артерии и первая помощь при ее 

ранении? 

4. Одежда пропитывается кровью только в месте ранения (цвет крови не имеет 

значения), кровь вытекает из раны пассивно. Накладывается 

кровоостанавливающий жгут ниже места ранения не менее чем на 3-5 см. 

5. Одежда пропитана кровью, кровь алого цвета вытекает из раны пульсирующей 

струей. Накладывается кровоостанавливающий жгут выше места ранения не 

менее чем на 3-5 см. 
6. Одежда быстро пропитывается кровью, кровь темного цвета вытекает из раны 

пассивно. Накладывается давящая повязка на место ранения. 

 

 

 

 
ОПК-5 

44.  

1 

При открытом переломе конечностей, сопровождающимся артериальным 

кровотечением, оказание первой помощи начинается: 
4. С наложения жгута выше раны на месте перелома. 
5. С наложения давящей повязки. 
6. С наложения импровизированной шины. 

 

ОПК-5 

45.  

 

2 

В чем заключается первая помощь пострадавшему, находящемуся в сознании, при 

повреждении позвоночника? 
4. Уложить пострадавшего на бок. 
5. Лежащего пострадавшего не перемещать. Следует наложить ему на шею 

импровизированную шейную шину, не изменяя положения шеи и тела. 

ОПК-5 



  6. Пострадавшему, лежащему на спине, подложить под шею валик из одежды и 
приподнять ноги. 

 

46.  

2 

Разрешено ли давать пострадавшему лекарственные средства при оказании ему 

первой помощи? 
4. Разрешено 
5. Запрещено 
6. Разрешено в случае крайней необходимости. 

 

ОПК-5 

47.  

 
3 

Когда следует начинать сердечно-легочную реанимацию пострадавшего? 

4. При потере пострадавшим сознания, независимо от наличия пульса на сонной 

артерии и признаков дыхания. 
5. При наличии болей в области сердца и затрудненного дыхания. 

6. При потере пострадавшим сознания и отсутствии пульса на сонной артерии, а 

также признаков дыхания. 

 

 
ОПК-5 

48.  

 
2 

Как следует уложить пострадавшего при потере им сознания и наличии пульса на 

сонной артерии для оказания первой помощи? 
4. На спину с подложенным под голову валиком. 
5. На бок так, чтобы согнутые колени опирались о землю, а верхняя рука 

находилась под щекой. 
6. На спину с вытянутыми ногами. 

 

 
ОПК-5 

49.  
3 

Как остановить кровотечение при ранении вены и некрупных артерий? 

4. Наложить жгут ниже места ранения 
5. Наложить жгут выше места ранения 
6. Наложить давящую повязку на место ранения 

 
ОПК-5 

50. Медикаменты; 
алкоголь и суррогаты; 

прижигающие жидкости; 

окись углерода; 
грибы 

Напишите основные группы веществ, вызывающие острые отравления:  

ОПК-5 

51. Определяют по 
амплитуде экскурсии 
грудной клетки пациента, 
уменьшению и 
исчезновению цианоза и 
по выраженности 

спонтанных дыхательных 
движений. 

Как определяют эффективность искусственного дыхания?  

 

 
ОПК-5 



2. Описание шкалы оценивания 

Успеваемость студентов по каждой дисциплине оценивается в ходе текущего контроля и промежуточной 

аттестации. Система оценки знаний студентов основана на использовании совокупности контрольных 

мероприятий по проверке пройденного материала (лабораторные работы, практические занятия), оптимально 

расположенных на всем временном интервале изучения дисциплины. 

3. Критерии оценивания компетенций* 

Оценка «отлично» выставляется студенту, если студент владеет достаточными знаниями по данному предмету 

и соответствующей теме, а также не допускает критических ошибок в своем ответе 

Оценка «хорошо» выставляется студенту, если студент владеет достаточными знаниями, но допускает 

незначительные ошибки по данному предмету и соответствующей теме 

Оценка «удовлетворительно» выставляется студенту, если студент при ответе владеет 

неполным объемом знаний и допускает значительные ошибки 

Оценка «неудовлетворительно» выставляется студенту, если студент плохо знает или не знает нужный 

материал, не владеет нужными знаниями 

Оценка «зачтено» выставляется студенту, если студент выполняет все необходимые требования 

преподавателя и владеет необходимыми знаниями по данной дисциплине 

Оценка «не зачтено» выставляется студенту, если студент не выполнял работу и не владеет необходимыми 

знаниями по данной дисциплине 
 

* в соответствии с результатами освоения дисциплины и видами заданий 


