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ЦЕЛЬ - приобретение обучающимися опыта и практических навыков самостоятель-

ной работы и формирование профессионального мировоззрения на базе общетеоретических 

знаний в области статистического исследования и моделирования, экологии, токсикологии, 

физиологии и биохимии воздействия стрессовых факторов внешней среды, медицинской и 

популяционной генетики, геронтологии, оценки технологий здравоохранения и организации 

здравоохранения, имеющих фундаментальное значение для научной и практической меди-

цины. 

ЗАДАЧАМИ являются: 

- совершенствовать знания, навыки и умения, приобретенные в ходе освоения дисцип-

лин, входящих в ООП по направлению подготовки 32.04.01 «Общественное здравоохране-

ние» (уровень магистратуры) в соответствии с программой и учебным планом подготовки 

магистров вышеуказанного профиля; 

- сформировать способность к применению современных методик сбора и обработки 

информации о состоянии здоровья различных возрастно-половых, социальных, профессио-

нальных и иных групп населения, к проведению статистического анализа и интерпретации 

результатов, к изучению, анализу, оценке тенденций, к прогнозированию развития событий в 

состояния популяционного здоровья населения; 

- сформировать способность к подготовке и применению научной, научно-

производственной, проектной, организационно-управленческой и нормативной документа-

ции в системе здравоохранения. 

 

2. МЕСТО ДИСЦИПЛИНЫ В СТРУКТУРЕ ООП МАГИСТРА 

 «Подготовка и сдача государственного экзамена» входит в Блок №3 и является обяза-

тельным разделом ООП магистратуры «Общественное здравоохранение». Она представляет 

собой вид деятельности, непосредственно направленной на профессиональную подготовку 

обучающихся. 

«Подготовка и сдача государственного экзамена» имеет практико-ориентированный 

характер и построена с учётом междисциплинарных связей, в первую очередь, знаний, навы-

ков и умений, приобретаемых обучающимися в процессе освоения дисциплин Блока №1 и 2.  

«Подготовка и сдача государственного экзамена» развивает способности магистра к 

подготовке и реализации результатов всех видов деятельности, которые были освоены в 

процессе обучения по направлению подготовки «Общественное здравоохранение», код 

32.04.01. 

Программа государственного экзамена разрабатывается университетом самостоятель-

но. Для объективной оценки компетенций выпускника тематика экзаменационных вопросов 

и заданий соответствует избранным разделам из различных учебных циклов, формирующих 

конкретные компетенции. 

 
3. ТРЕБОВАНИЯ К РЕЗУЛЬТАТАМ ОСВОЕНИЯ  

УЧЕБНОЙ ДИСЦИПЛИНЫ 

Выпускник направления подготовки 32.04.01 – Общественное здравоохранение должен 

обладать следующими компетенциями: 

 

Общепрофессиональными: 

 Способность к подготовке и применению научной, научно-производственной, 

проектной, организационно-управленческой и нормативной документации в 

системе здравоохранения (ОПК-1); 

 Способность к применению современных методик сбора и обработки инфор-

мации, к проведению статистического анализа и интерпретации результатов, к 
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изучению, анализу, оценке тенденций, к прогнозированию развития событий в 

состояния популяционного здоровья населения (ОПК-4). 

 

 

№ 
п/п 

Но-

мер/ 

индекс 

компе-

тен-

ции 

Содержание компе-

тенции (или ее час-

ти) 

В результате изучения учебной дисциплины обучающиеся 

должны: 

Знать Уметь Владеть 

Оце-

ноч-

ные 

сред-

ства 

1 2 3 4 5 6 7 

1. ОПК-1 

Способность к подго-

товке и применению 

научной, научно-

производственной, про-

ектной, организацион-

но-управленческой и 

нормативной докумен-

тации в системе здраво-

охранения. 

Основные принципы 

и процедуры науч-

ного исследования; 

методы критическо-

го анализа и оценки 

научных достиже-

ний и исследований; 

методы критическо-

го анализа и оценки 

научных достиже-

ний и исследований; 

экспериментальные 

и теоретические ме-

тоды научно-

исследовательской 

деятельности; ос-

новные этапы пла-

нирования и реали-

зации научного ис-

следовании; техно-

логии социального 

проектирования, 

моделирования и 

прогнозирования; 

методы математиче-

ской статистики. 

Анализировать мето-

ды научных исследо-

ваний в целях реше-

ния исследователь-

ских и практических 

задач; разрабатывать 

методологически 

обоснованную про-

грамму научного ис-

следования; организо-

вывать научное иссле-

дование; применять 

методы математиче-

ской статистики для 

исследований в про-

фессиональной дея-

тельности; умеет об-

рабатывать данные и 

их интерпретировать; 

осуществлять подго-

товку обзоров, анно-

таций, отчетов, анали-

тических записок, 

профессиональных 

публикаций, инфор-

мационных материа-

лов по результатам 

исследовательских 

работ в области про-

фессиональной дея-

тельности. 

Осуществлением 

обоснованного 

выбора методов 

для проведения 

научного иссле-

дования; разра-

боткой программ 

научно-

исследователь-

ской работы; 

опытом проведе-

ния научного 

исследования в 

профессиональ-

ной деятельно-

сти; современ-

ными техноло-

гиями организа-

ции сбора, обра-

ботки данных; 

основными 

принципами про-

ведения научных 

исследований. 

Со-

бесе-

дова-

ние 

2. ОПК-4 

Способность к приме-

нению современных 

методик сбора и обра-

ботки информации, к 

проведению статисти-

ческого анализа и ин-

терпретации результа-

тов, к изучению, анали-

зу, оценке тенденций, к 

прогнозированию раз-

вития событий в со-

стояния популяционно-

го здоровья населения. 

Основные статисти-

ческие методы, ис-

пользуемые при ре-

шении профессио-

нальных задач. 

Применять статисти-

ческие методы к ре-

шению профессио-

нальных задач; интер-

претировать получен-

ные результаты в со-

ответствии с содержа-

нием задачи; находить 

статистические зако-

номерности. 

Методами прак-

тического ис-

пользования со-

временных мате-

матических ме-

тодов решения 

профессиональ-

ных задач, при-

менением про-

граммных 

средств решения 

статистических 

задач. 

Со-

бесе-

дова-

ние 
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К разделу 1 РП 

 
 

ЛИСТ ДОПОЛНЕНИЙ И ИЗМЕНЕНИЙ В РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЕ 

на __2018_/2019_ учебный год 

 
В рабочую программу по дисциплине: 

ПОДГОТОВКА И СДАЧА ГОСУДАРСТВЕННОГО ЭКЗАМЕНА  
(наименование дисциплины) 

для направления подготовки__«Общественное здравоохранение»   32.04.01 ________  
     (наименование специальности, код) 

Изменения и дополнения рабочей программы в 2018/2019 учебном году: 

Внесены изменения в карту обеспеченности учебно-методической литературой. 

 

 

Дополнения и изменения внес  

 

Составитель:                                          

Доцент,  к.м.н.    Моисеева К.Е. 
(должность, ученое звание, степень)  (подпись)  (Фамилия И.О., расшифровка) 
 

 

 

Заведующий кафедрой     Общественного здоровья и здравоохранения 

 название кафедры 

Профессор, д.м.н.    Юрьев В.К.  
(должность, ученое звание, степень)  (подпись)  (расшифровка) 

 

 

«____» _________20___ года. 
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Раздел 2 РП 
федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования 

«Санкт-Петербургский государственный педиатрический медицинский университет» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации 

 

 

Кафедра общественного здоровья и здравоохранения  

 

ПЕРЕЧЕНЬВОПРОСОВ 

К СОСТАВЛЕНИЮ ЭКЗАМЕНАЦИОННЫХ БИЛЕТОВ, ВЫНОСИМЫХ НА 

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ ЭКЗАМЕН  
 

Общественное здоровье и организация здравоохранения. 

1. Общественное здоровье, как наука и предмет преподавания. Определение общест-

венного здоровья. Место общественного здоровья в медицинской науке.  

2. Значение общественного здоровья в деятельности учреждений здравоохранения и 

медицинских работников. Основные понятия, уровни и критерии оценки. Социальная обу-

словленность общественного здоровья.  

3. Подходы ВОЗ к оценке общественного здоровья. Показатели, используемые для 

оценки общественного здоровья. 

4. Предмет и содержание демографии, ее роль в изучении здоровья населения. Направ-

ления статистического изучения народонаселения. Статика населения.  

5.Динамика населения. Механическое движение населения и его значение для здраво-

охранения. Миграция населения. Проблема урбанизации. 

6. Показатели естественного движения населения. Рождаемость. Общие и специальные 

показатели, методы их расчета, анализа и оценки. Факторы, определяющие уровни рождае-

мости. Региональные особенности и динамика рождаемости. 

7. Показатели естественного движения населения. Смертность населения. Естествен-

ный прирост.  Факторы, влияющие на показатели смертности. Динамика смертности. Поря-

док регистрации смерти.  

8. Средняя продолжительность предстоящей жизни. Определение, динамика, междуна-

родное сравнение. Факторы, влияющие на ожидаемую продолжительность предстоящей 

жизни.  

9. Материнская смертность, как медико-социальная проблема, ее особенности и причи-

ны. Методика расчета материнской смертности. 

10. Младенческая смертность, как медико-социальная проблема, ее причины, методы 

расчета, анализа и оценки. 

11. Заболеваемость: определение понятия, источники получения информации, виды за-

болеваемости. Государственная статистика заболеваемости. Международная статистическая 

классификация болезней и проблем, связанных со здоровьем.  

12. Заболеваемость по данным обращаемости в медицинские учреждения: методика 

изучения, учетные документы, уровень, кратность, структура заболеваемости по данным об-

ращаемости.  

13. Госпитализированная заболеваемость: методика изучения, учетные документы, 

уровень, структура госпитализированной заболеваемости. 

14. Заболеваемость с временной утратой трудоспособности: методы изучения, учетные 

документы, показатели заболеваемости с временной утратой трудоспособности. Значение 

заболеваемости с временной утратой трудоспособности. 

15. Системы здравоохранения, действующие в РФ, их характеристика. Виды медицин-

ской помощи. Номенклатура учреждений здравоохранения. Управление системой здраво-

охранения в РФ. Принципы, функции, стили, методы управления. 
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16. Первичная медико-санитарная помощь. Общие принципы организации амбулатор-

но-поликлинической помощи населению.  

17. Общие принципы организации стационарной помощи. Городская больница для 

взрослых. Её функции, организационная структура, порядок работы. Стационарозамещаю-

щие формы организации медицинской помощи населению: их виды, преимущества и органи-

зация работы. 

18. Организация санаторно-курортного и реабилитационного лечения. Основные учре-

ждения и организация их работы. Виды санаториев, их задачи. Отбор и направление на сана-

торно-курортное лечение, необходимые документы. 

19. Организация работы скорой медицинской помощи населению. Станция скорой ме-

дицинской помощи, ее структура. Виды бригад скорой медицинской помощи. Неотложная 

медицинская помощь. 

20. Особенности организация лечебно-профилактической помощи жителям сельской 

местности. Этапы сельского здравоохранения. Учреждения здравоохранения, их основные 

функции. 
 

Качество жизни. Управление качеством жизни. 

1. Понятие «качество жизни» в здравоохранении. Концепция исследования качества 

жизни в здравоохранении. 

2. Основы методологии исследования качества жизни в здравоохранении. 

3. Особенности методологии исследования качества жизни в педиатрии. 

4. Основные направления применения метода исследования качества жизни в медици-

не. 

5. Основные направления применения метода исследования качества жизни в педиат-

рии. 

6. Принципы построения и структура протокола исследования качества жизни. 

7. Опросники оценки качества жизни: классификация и психометрические свойства. 

8. Опросники оценки качества жизни у детей. 

9. Виды фармакоэкономического анализа. Опросники оценки качества жизни, приме-

няемые в фармакоэкономическом анализе. 

10. Популяционные исследования качества жизни: принципы проведения и их значение 

в здравоохранении. 

11. Значение оценки качества жизни в паллиативной медицине. 

12. Основные составляющие протокола исследования качества жизни в клинической 

медицине. 

13. Психометрические свойства опросника оценки качества жизни. 

14. Принципы оценки симптомов в клинической медицине. Инструменты оценки сим-

птомов. 

15. Классификация опросников оценки качества жизни. 

16. Методы статистического анализа в исследовании качества жизни. 

17. Исследование качества жизни в педиатрии: особенности и основные направления 

применения метода. 

18. Понятие «популяционной нормы» качества жизни. Значение популяционных иссле-

дований качества жизни в здравоохранении. 

19. Разработка протокола исследования качества жизни в медицине. 

20. Паллиативная помощь и оценка качества жизни больного. 
 

 

Биоэтика в общественном здравоохранении 

1. Теоретические основы биомедицинской этики. Определение биомедицинской этики. 

Междисциплинарный характер биомедицинской этики. Биомедицинская этика как социаль-

ный институт. 

2. Основные правила биомедицинской этики. Права и моральные обязательства врачей. 

Права пациентов. 
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3. Модели взаимоотношения врача и пациента. Патернализм и антипатернализм в со-

временной медицине. 

4. Межличностные, внутригрупповые и межгрупповые моральные конфликты в меди-

цинских коллективах. Пути их разрешения и формы предупреждения. 

5. Этико-правовые проблемы смерти и умирания. Эвтаназия как проблема биомедицин-

ской этики. Паллиативная медицина. Философия и этика хосписа. 

6. Морально-этические проблемы проведения клинических испытаний и экспериментов 

на человеке и животных. Этические комитеты. 

7. Морально-этические проблемы медицинской генетики. 

8. Основные моральные дилеммы, связанные с пересадкой органов и тканей. 

9. Эпидемиология и права человека. Стигматизация, дискриминация и сегрегация ВИЧ-

инфицированных в свете морали, этики и права. 

10. Специфика морально-этических проблем в психиатрии. 

11. Формирование биоэтического сознания специалистов в сфере здравоохранения. 

12. Этические основы современного законодательства в сфере охраны здоровья.     

13. Соотношение биоэтики, профессиональной этики и права.   

14. Основные этические документы международных, отечественных правительствен-

ных и неправительственных организаций.   

15. Модели взаимоотношений «врач-пациент». Права пациента при получении медико-

социальной помощи. 

16. Права граждан РФ в системе медицинского страхования 

17. Определение врачебной тайны, условия ее соблюдения, обстоятельства, допускаю-

щие предоставление сведений составляющих врачебную тайну, без согласия пациента или 

законного представителя. 

18. Ятрогенные заболевания и врачебные ошибки. Определения, соотношение, профи-

лактика, роль организационных факторов. 

19. Специфика медицинской этики и деонтологии в деятельности организатора здраво-

охранения. 

20. Основные принципы управления этической ситуацией в коллективе. 
 

 

Экология человека. Токсикология, физиология и биохимия воздействия стрессо-

вых факторов внешней среды. 

1. Экология человека, предмет и задачи. Понятие об антропоэкосистеме. 

2. Система понятий в экологии человека: окружающая среда, жизненная среда, качест-

венные условия жизни, здоровье, болезни. Критерии качества среды человека. 

3. Анализ компонентов окружающей среды с позиции экологии человека, составные 

части окружающей среды. 

4. Социальная среда человека, её элементы, анализ качества социальной среды совре-

менного общества. 

5. Человек как компонент окружающей среды, комплексный подход к изучению систе-

мы «Человек и окружающая среда».  

6. Преобразование окружающей среды в процессе антропогенного развития, реакция 

окружающей среды на воздействия человека.  

7. Свойства окружающей среды, определяющие её отношения к антропогенному воз-

действию (устойчивость, эластичность, инерция, ёмкость, загрязнения). 

8. Понятие о здоровье человека как критерии качества окружающей среды. Показатели 

состояния здоровья населения. 

9. Факторы внешней среды и влияние их на здоровье человека. 

10. Методы оценки, контроля и управления в области экологии человека, мониторинг 

состояния окружающей среды. 

11. Питание и экология человека. Социальные проблемы питания. 
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12. Алиментарные заболевания человека, географическое распространение болезней, 

обусловленных алиментарной недостаточностью. 

13. Токсикология, основные направления, понятия и методы исследований.  

14. Загрязнение окружающей среды как экологический процесс. Характер влияния за-

грязнителей среды на живые организмы и человека. 

15. Химические загрязнители окружающей среды и заболевания, с ними связанные. 

16. Экологические проблемы, связанные с радиоактивным загрязнением среды. 

17. Представление об адаптации и акклиматизации человека, механизмы устойчивости 

человека к стрессовым воздействиям. 

18. Экологическая дифференциация человека. Понятие об адаптивных типах популяций 

человечества. 

19. Задачи и формы международного сотрудничества в области защиты окружающей 

среды.  

20. Деятельность ООН в решении проблем защиты окружающей среды. Международ-

ные организации и программы защиты окружающей среды. 
 

 

Ситуационные задачи 
1. В городе N в 20.. году проживало 900000 жителей. В течение 20.. года было зареги-

стрировано 486540 случаев инфекционных заболеваний. Из них: 446644 случаев вирусного 

гриппа, 6811 – гепатита А, 7785 – острой дизентерии, 25300 – прочих. Городская инфекци-

онная больница в 2005 году насчитывала 2000 коек. В 2004 году заболеваемость инфекцион-

ными заболеваниями составила 530 случаев на 1000 населения.         Определите:  

1) частоту инфекционных заболеваний; 

2) структуру инфекционных заболеваний;  

3) динамику инфекционной заболеваемости; 

4) обеспеченность населения инфекционными койками;  

5) указать вид показателей, дать им оценку. 
 

 

2. В городе N в данном году численность населения составила 2 450 000 человек, а в 

предыдущем году – 2 220 000. Число прибывших в данном году равнялось 106 000 человек, 

число выбывших – 75 000 человек.  

Задание к задаче: Рассчитайте: 

1) миграционный прирост и коэффициент миграции в данном и предыдущем году; 

2) сравните полученные данные с помощью показателя наглядности. 
 

3. Численность населения в данном году 784200. Численность населения в прошлом го-

ду 796800. Число женщин фертильного возраста 15 – 49 лет 190780.  Число женщин в воз-

расте 20 – 24 года 31030. Число детей до 18 лет 187000.  Число детей до 1 года 7280. Роди-

лось живыми в данном году 8312. Родилось живыми в прошлом году 7920. Родилось живыми 

у женщин 20 – 24 лет 3638. Родилось мертвыми 48.  Всего умерло 11840, из них: от болезней 

системы кровообращения 7032, от новообразований 1458, от травм и отравлений 1512, от бо-

лезней органов дыхания 494, от прочих причин 1344. 

     Задание: Рассчитайте и проанализируйте: 

1) показатели рождаемости,  

2) общей плодовитости, плодовитости женщин 20 – 24 лет,  

3) удельный вес последних в повозрастной структуре фертильности.  

 
 

4. Численность населения в данном году 784200. Численность населения в прошлом го-

ду 796800. Число женщин фертильного возраста 15 – 49 лет 190780.  Число женщин в воз-

расте 20 – 24 года 31030. Число детей до 18 лет 187000.  Число детей до 1 года 7280. Роди-

лось живыми в данном году 8312. Родилось живыми в прошлом году 7920. Родилось живыми 

у женщин 20 – 24 лет 3638. Родилось мертвыми 48.  Всего умерло 11840 из них: от болезней 
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системы кровообращения 7032, от новообразований 1458, от травм и отравлений 1512, от бо-

лезней органов дыхания 494, от прочих причин 1344. 

     Задание: Рассчитайте и проанализируйте:  

1) показатели общей смертности, 

2) смертности от отдельных причин,  

3) этиологическую структуру смертности. 
 

 

5. Численность населения в данном году 784200. Численность населения в прошлом го-

ду 796800. Число женщин фертильного возраста 15 – 49 лет 190780.  Число женщин в воз-

расте 20 – 24 года 31030. Число детей до 18 лет 187000.  Число детей до 1 года 7280. Роди-

лось живыми в данном году 8312. Родилось живыми в прошлом году 7920. Родилось живыми 

у женщин 20 – 24 лет 3638. Родилось мертвыми 48.  Всего умерло 11840 из них: от болезней 

системы кровообращения 7032, от новообразований 1458, от травм и отравлений 1512, от бо-

лезней органов дыхания 494, от прочих причин 1344.  

     Задание: Рассчитайте и проанализируйте: 

1) показатель естественного прироста населения (противоестественной убыли населе-

ния), при том, что в предыдущем году противоестественная убыль населения составила -

4,9‰ 

2) сравните эти данные с помощью показателя наглядности. 
 

 

6. Число женщин, умерших в период беременности 4. Число женщин, умерших в родах 

1. Число женщин, умерших в течение 42 дней после окончания беременности 3.  Из женщин, 

умерших в период беременности, родов и в течение 42 дней после окончания беременности, 

умерло от: абортов 1 внематочной беременности 1, кровотечения 2, поздних токсикозов бе-

ременности 1, сепсиса 2, травм и отравлений 1, других осложнений беременности, родов и 

послеродового периода 0 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте:  

1) показатель материнской смертности;  

2) показатели материнской смертности от отдельных причин;  

3) этиологическую структуру материнской смертности; 
 

 

7. В настоящем году родилось живыми 11380 детей, в предыдущем году – 11050 детей. 

Умерло детей в возрасте до 18 лет 208. Умерло детей в возрасте от 0 до 5 лет 126. Умерло 

детей в возрасте до 1 года 108, из них родилось в данном году 90. Из детей, умерших в воз-

расте до 1 года, умерло от: болезней органов дыхания 15, некоторых причин перинатальной 

заболеваемости и смертности 51, инфекционных болезней 7, врожденных аномалий 30, про-

чих причин 5.  Умерло детей в период с 28 недели беременности до родов 39. Умерло детей в 

родах 9. Родилось мертвыми 52 ребенка. Умерло детей в первые 168 часов жизни 59. Умерло 

детей на 2, 3, 4 неделях жизни 18. Умерло детей в период от 1 мес. жизни до 1 года 31. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте показатель младенческой смертности 3-мя 

способами и ее этиологическую структуру. 
 

 

8. В настоящем году родилось живыми 11380 детей, в предыдущем году – 11050 детей. 

Умерло детей в возрасте до 18 лет 208. Умерло детей в возрасте от 0 до 5 лет 126. Умерло 

детей в возрасте до 1 года 108, из них родилось в данном году 90. Из детей, умерших в воз-

расте до 1 года, умерло от: болезней органов дыхания 15, некоторых причин перинатальной 

заболеваемости и смертности 51, инфекционных болезней 7, врожденных аномалий 30, про-

чих причин 5.  Умерло детей в период с 28 недели беременности до родов 39. Умерло детей в 

родах 9. Родилось мертвыми 52 ребенка. Умерло детей в первые 168 часов жизни 59. Умерло 

детей на 2, 3, 4 неделях жизни 18. Умерло детей в период от 1 мес. жизни до 1 года 31. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте: 

1) показатели ранней и поздней неонатальной смертности, 

2) показатель постнеонатальной смертности,  
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3) показатель неонатальной смертности и ее удельный вес в структуре младенческой 

смертности. 
 

9. В настоящем году родилось живыми 11380 детей, в предыдущем году – 11050 детей. 

Умерло детей в возрасте до 18 лет 208. Умерло детей в возрасте от 0 до 5 лет 126. Умерло 

детей в возрасте до 1 года 108, из них родилось в данном году 90. Из детей, умерших в воз-

расте до 1 года, умерло от: болезней органов дыхания 15, некоторых причин перинатальной 

заболеваемости и смертности 51, инфекционных болезней 7, врожденных аномалий 30, про-

чих причин 5.  Умерло детей в период с 28 недели беременности до родов 39. Умерло детей в 

родах 9. Родилось мертвыми 52 ребенка. Умерло детей в первые 168 часов жизни 59. Умерло 

детей на 2, 3, 4 неделях жизни 18. Умерло детей в период от 1 мес. жизни до 1 года 31. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте: 

1) показатель мертворождаемости; 

 2) показатели перинатальной, антенатальной, интранатальной и постнатальной смерт-

ности. 
 

10. Число детей в возрасте от 0 до 18 лет 187000. Количество всех зарегистрированных 

за год заболеваний у детей в возрасте от 0 до 18 лет 246000.  В том числе: болезней органов 

дыхания 113160, болезней органов пищеварения 14760, болезней кожи и подкожной клет-

чатки 13530, прочих заболеваний 104550. Количество заболеваний, выявленных впервые у 

детей в возрасте от 0 до 18 лет 186956.  В том числе: болезней органов дыхания 112173, 

травм, отравлений и других воздействий внешних причин 11217, инфекционных и парази-

тарных болезней 10844, прочих заболеваний 52722. Осмотрено на профилактических осмот-

рах детей от 0 до 18 лет 138200.  Количество заболеваний, выявленных на профилактических 

осмотрах детей от 0 до 18 лет 279800.  В том числе: нарушение слуха 56, нарушение зрения 

6160, дефекты речи 2764, сколиоз 1985, нарушение осанки 7198, прочие заболевания 261637. 

Умерло детей в возрасте от 0 до 18 лет 2089.  В том числе от: травм, отравлений и других 

воздействий внешних причин 49, врожденных аномалий 42, болезней органов дыхания 15, 

инфекционных и паразитарных болезней 10, новообразований 9, прочих заболеваний 83. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте:  

1) общую заболеваемость детей в возрасте от 0 до 18 лет;  

2) общую заболеваемость детей в возрасте от 0 до 18 лет отдельными заболеваниями;  

3) структуру общей заболеваемости детей в возрасте от 0 до 18 лет. 

 
 

11. Число детей в возрасте от 0 до 18 лет 187000. Количество всех зарегистрированных 

за год заболеваний у детей в возрасте от 0 до 18 лет 246000.  В том числе: болезней органов 

дыхания 113160, болезней органов пищеварения 14760, болезней кожи и подкожной клет-

чатки 13530, прочих заболеваний 104550. Количество заболеваний, выявленных впервые у 

детей в возрасте от 0 до 18 лет 186956.  В том числе: болезней органов дыхания 112173, 

травм, отравлений и других воздействий внешних причин 11217, инфекционных и парази-

тарных болезней 10844, прочих заболеваний 52722. Осмотрено на профилактических осмот-

рах детей от 0 до 18 лет 138200.  Количество заболеваний, выявленных на профилактических 

осмотрах детей от 0 до 18 лет 279800.  В том числе: нарушение слуха 56, нарушение зрения 

6160, дефекты речи 2764, сколиоз 1985, нарушение осанки 7198, прочие заболевания 261637. 

Умерло детей в возрасте от 0 до 18 лет 2089.  В том числе от: травм, отравлений и других 

воздействий внешних причин 49, врожденных аномалий 42, болезней органов дыхания 15, 

инфекционных и паразитарных болезней 10, новообразований 9, прочих заболеваний 83. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте:  

1) первичную заболеваемость детей в возрасте от 0 до 18 лет, 

2) первичную заболеваемость детей в возрасте от 0 до 18 лет отдельными заболевания-

ми, 

3) структуру первичной заболеваемости детей в возрасте от 0 до 18 лет. 
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12. Число детей в возрасте от 0 до 18 лет 187000. Количество всех зарегистрированных 

за год заболеваний у детей в возрасте от 0 до 18 лет 246000.  В том числе: болезней органов 

дыхания 113160, болезней органов пищеварения 14760, болезней кожи и подкожной клет-

чатки 13530, прочих заболеваний 104550. Количество заболеваний, выявленных впервые у 

детей в возрасте от 0 до 18 лет 186956.  В том числе: болезней органов дыхания 112173, 

травм, отравлений и других воздействий внешних причин 11217, инфекционных и парази-

тарных болезней 10844, прочих заболеваний 52722. Осмотрено на профилактических осмот-

рах детей от 0 до 18 лет 138200.  Количество заболеваний, выявленных на профилактических 

осмотрах детей от 0 до 18 лет 279800.  В том числе: нарушение слуха 56, нарушение зрения 

6160, дефекты речи 2764, сколиоз 1985, нарушение осанки 7198, прочие заболевания 261637. 

Умерло детей в возрасте от 0 до 18 лет 2089.  В том числе от: травм, отравлений и других 

воздействий внешних причин 49, врожденных аномалий 42, болезней органов дыхания 15, 

инфекционных и паразитарных болезней 10, новообразований 9, прочих заболеваний 83. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте:  

1) патологическую пораженность детей в возрасте от 0 до 18 лет;  

2) патологическую пораженность детей в возрасте от 0 до 18 лет отдельными заболева-

ниями;  

3) этиологическую структуру патологической пораженности детей в возрасте от 0 до 18 

лет. 
 

13. Число детей в возрасте от 0 до 18 лет 187000. Количество всех зарегистрированных 

за год заболеваний у детей в возрасте от 0 до 18 лет 246000.  В том числе: болезней органов 

дыхания 113160, болезней органов пищеварения 14760, болезней кожи и подкожной клет-

чатки 13530, прочих заболеваний 104550. Количество заболеваний, выявленных впервые у 

детей в возрасте от 0 до 18 лет 186956.  В том числе: болезней органов дыхания 112173, 

травм, отравлений и других воздействий внешних причин 11217, инфекционных и парази-

тарных болезней 10844, прочих заболеваний 52722. Осмотрено на профилактических осмот-

рах детей от 0 до 18 лет 138200.  Количество заболеваний, выявленных на профилактических 

осмотрах детей от 0 до 18 лет 279800.  В том числе: нарушение слуха 56, нарушение зрения 

6160, дефекты речи 2764, сколиоз 1985, нарушение осанки 7198, прочие заболевания 261637. 

Умерло детей в возрасте от 0 до 18 лет 2089.  В том числе от: травм, отравлений и других 

воздействий внешних причин 49, врожденных аномалий 42, болезней органов дыхания 15, 

инфекционных и паразитарных болезней 10, новообразований 9, прочих заболеваний 83. 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте:  

1) общую смертность детей в возрасте от 0 до 18 лет;  

2) смертность детей в возрасте от 0 до 18 лет от отдельных заболеваний; 

3) летальность детей в возрасте от 0 до 18 лет от травм, отравлений и других воздейст-

вий внешних причин;  

4) структуру смертности детей в возрасте от 0 до 18 лет. 
 

 

14. На машиностроительном заводе со среднесписочным составом 2810 человек (в том 

числе 523 женщины) в 2006 году заболеваемость с временной утратой трудоспособности со-

ставила: 

Причина нетрудоспособности Число случаев 

ЗВУТ 

Число дней ЗВУТ 

Болезни органов дыхания и 

ОРЗ 

1343 12639  

Грипп 358  2761  

Болезни органов чувств и пе-

риферической нервной системы 

311  3957  

Болезни органов 

кровообращения 

206  4582  

Болезни костно-мышечной 189  1859  
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системы и соединительной ткани 

Болезни органов пищеварения 117 1791 

Болезни женских половых 

органов  

38 889 

Отравления и травмы  190 6387 

Уход за больными  444 7536 

Прочие болезни 372 4794 

Итого 3669 47195 
 

 Задание: Рассчитайте и проанализируйте: 

1) число случаев ВУТ на 100 работающих: общее и по причинам нетрудоспособности;  

2) число дней ВУТ на 100 работающих: общее и по причинам нетрудоспособности;  

3) процент нетрудоспособности; 
 

 

15. На машиностроительном заводе со среднесписочным составом 2810 человек (в том 

числе 523 женщины) в 2006 году заболеваемость с временной утратой трудоспособности со-

ставила: 

Причина нетрудоспособности Число случаев 

ЗВУТ 

Число дней ЗВУТ 

Болезни органов дыхания и 

ОРЗ 

1343 12639  

Грипп 358  2761  

Болезни органов чувств и пе-

риферической нервной системы 

311  3957  

Болезни органов 

кровообращения 

206  4582  

Болезни костно-мышечной 

системы и соединительной ткани 

189  1859  

Болезни органов пищеварения 117 1791 

Болезни женских половых 

органов  

38 889 

Отравления и травмы  190 6387 

Уход за больными  444 7536 

Прочие болезни 372 4794 

Итого 3669 47195 

Задание: Рассчитайте и проанализируйте: 

1) среднюю продолжительность одного случая нетрудоспособности: общее и по причи-

нам нетрудоспособности;  

2) структуру ЗВУТ по случаям и по дням;  

3) процент нетрудоспособности. 

 
  

16. На территории обслуживания городской поликлиники № 2 проживает 35500 чел. 

населения в возрасте 18 лет и старше. Составьте примерное штатное расписание врачебного 

персонала поликлиники № 2. 

 
   

17. Поликлиника Клинической больницы № 1 Окружного медицинского центра обслу-

живает население численностью 58689. За год общее число посещений поликлиники соста-

вило 209446, в том числе на дому – 3319. Из общего числа посещений 37701 было сделано с 

профилактической целью, остальные – по поводу заболеваний. Рассчитайте и проанализи-

руйте показатели объемов амбулаторно-поликлинической помощи поликлиники Клиниче-

ской больницы № 1. 
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18. На территории обслуживания педиатрического отделения №2 городской детской 

поликлиники проживает 8039 детей в возрасте до 18 лет. На диспансерном учете по поводу 

заболеваний органов пищеварения состоит 238 детей, по поводу заболеваний органов дыха-

ния – 231 ребенок, болезней мочеполовой системы – 210 детей, болезней эндокринной сис-

темы – 83 ребенка, прочих заболеваний – 81 ребенок. Среди детей, состоящих на диспансер-

ном учете, нуждались в противорецидивном лечении 843 ребенка, в стационарном лечении – 

85 детей, в санаторно-курортном лечении – 110 детей. В течение года получали противоре-

цидивное лечение 843 ребенка, стационарное лечение – 77 детей, санаторно-курортное лече-

ние 29 детей.  В течение года снято с учета с выздоровлением – 116 детей, остались на учете 

с улучшением – 662 ребенка, без перемен – 54 ребенка, с ухудшением – 11 детей. Рассчитай-

те и проанализируйте показатели диспансеризации детского населения. 
 

 

19. В Санкт-Петербурге на конец 20.. года проживало 4565000 человек. Число штатных 

должностей врачей составило 28519 ставок, число занятых должностей было 26935, число 

физических лиц врачей 17896. Среди врачей высшую категорию имели 5798, первую - 4742, 

вторую – 1145. Рассчитайте и проанализируйте показатели кадрового обеспечения Санкт-

Петербурга врачами.  
 

 

20. В течение года в Областную клиническую больницу поступило 29375 человек, было 

выписано 30385 больных, 175 больных умерли, в том числе 43 в первые 24 часа пребывания 

в стационаре. В течение года было прооперировано 11467 больных, умерли после операций 

73 человека. Было произведено 85 патологоанатомических вскрытий, при которых у 2 умер-

ших клинический диагноз не был подтвержден. Рассчитайте и проанализируйте показатели 

качества стационарной помощи.   
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Раздел 10 

 
федеральное бюджетное государственное образовательное учреждение высшего образования 

«Санкт-Петербургский государственный педиатрический медицинский университет» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации 

 

Кафедра общественного здоровья и здравоохранения 

 

ВОСПИТАТЕЛЬНАЯ  РАБОТА 

 

По ГИА «Подготовка и сдача государственного экзамена» 

 
(наименование дисциплины) 

Для  

направления под-

готовки 

 

Общественное здравоохранение, 32.04.01 
(наименование и код специальности)

 

 

 

Воспитательный процесс на кафедре организован на основе рабочей программы 

«Воспитательная работа» ФГБОУ ВО СПбГПМУ Минздрава России и направлен на развитие 

личности, создание условий для самоопределения и социализации обучающихся на основе 

социокультурных, духовно-нравственных ценностей и принятых в российском обществе 

правил и норм поведения в интересах человека, семьи, общества и государства, формирова-

ние у обучающихся чувства патриотизма, гражданственности, уважения к закону и правопо-

рядку, человеку труда и старшему поколению, взаимного уважения, бережного отношения к 

культурному наследию и традициям многонационального народа Российской Федерации, 

природе и окружающей среде. 

Воспитательная работа осуществляется в соответствии с отечественными традициями 

высшей школы и является неотъемлемой частью процесса подготовки специалистов.  

Воспитание в широком смысле представляется как «совокупность формирующего 

воздействия всех общественных институтов, обеспечивающих передачу из поколения в по-

коление накопленного социально-культурного опыта, нравственных норм и ценностей». 

Целью воспитания обучающихся ФГБОУ ВО «Санкт-Петербургский государственный 

педиатрический медицинский университет» Минздрава России является разностороннее раз-

витие личности с высшим профессиональным образованием, обладающей высокой культу-

рой, интеллигентностью, социальной активностью, качествами гражданина-патриота.  

Основная задача в воспитательной работе с обучающимися - создание условий для 

раскрытия и развития творческих способностей, гражданского самоопределения и самореа-

лизации, гармонизации потребностей в интеллектуальном, нравственном, культурном и фи-

зическом развитии. 

Наиболее актуальными являются следующие задачи воспитания: 

1. Формирование высокой нравственной культуры. 

2. Формирование активной гражданской позиции и патриотического сознания, 

правовой и политической культуры. 

3. Формирование личностных качеств, необходимых для эффективной профес-

сиональной деятельности. 

4. Привитие умений и навыков управления коллективом в различных формах 

студенческого самоуправления. 

5. Сохранение и приумножение историко-культурных традиций университета, 

преемственность в воспитании студенческой молодежи.  
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6. Укрепление и совершенствование физического состояния, стремление к здоро-

вому образу жизни, воспитание нетерпимого отношения к курению, наркотикам, алкоголиз-

му, антиобщественному поведению. 

Решить эти задачи возможно, руководствуясь в работе принципами: 

 гуманизма к субъектам воспитания;  

 демократизма, предполагающего реализацию системы воспитания, основанной 

на взаимодействии, на педагогике сотрудничества преподавателя и студента; 

 уважения к общечеловеческим отечественным ценностям, правам и свободам 

граждан, корректности, толерантности, соблюдения этических норм; 

 преемственности поколений, сохранения, распространения и развития нацио-

нальной культуры, воспитания уважительного отношения, любви к России, родной природе, 

чувства сопричастности и ответственности за дела в родном университете. 

 

На кафедре созданы оптимальные условия для развития личности обучающегося, где 

студентам оказывается помощь в самовоспитании, самоопределении, нравственном самосо-

вершенствовании, освоении широкого круга социального опыта. 
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Раздел 11 
федеральное бюджетное государственное образовательное учреждение высшего образования 

«Санкт-Петербургский государственный педиатрический медицинский университет» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации 

 

Кафедра общественного здоровья и здравоохранения 

 

ДИСТАНЦИОННЫЕ ТЕХНОЛОГИИ ОБУЧЕНИЯ 

В УСЛОВИЯХ РАСПРОСТРАНЕНИИЯ 

НОВОЙ КОРОНАВИРУСНОЙ ИНФЕКЦИИ COVID-19 

 

По ГИА «Подготовка и сдача государственного экзамена» 

 

Для  

направления под-

готовки 

(наименование дисциплины) 

 

Общественное здравоохранение, 32.04.01
 

 (наименование и код специальности)
 

В целях предотвращения распространения коронавирусной инфекции Университет по 

рекомендации Министерства здравоохранения Российской Федерации   временно вынужден 

был перейти на дистанционную  форму обучения.  

При реализации образовательных программ с применением электронного обучения, 

дистанционных образовательных технологий в организации, осуществляющей образователь-

ную деятельность,  в Университете созданы условия для функционирования электронной 

информационно-образовательной среды, включающей в себя электронные информационные 

ресурсы, электронные образовательные ресурсы, совокупность информационных техноло-

гий, телекоммуникационных технологий, соответствующих технологических средств и обес-

печивающей освоение обучающимися  образовательных программ в полном объеме незави-

симо от места нахождения обучающихся. (Федеральный закон от 29 декабря 2012 №273-ФЗ 

«Об образовании в Российской Федерации»). 

Дистанционные образовательные технологии - образовательные технологии, реали-

зуемые в основном с применением информационных и телекоммуникационных технологий 

при опосредованном (на расстоянии) или частично опосредованном взаимодействии обу-

чающегося и педагогического работника (ГОСТ 52653‐2006). 

Под  дистанционным обучением понимают взаимодействие обучающегося и препода-

вателя между собой на расстоянии, отражающее все присущие учебному процессу компо-

ненты (цели, содержание, методы, организационные формы, средства обучения) и реализуе-

мое специфичными средствами интернет-технологий или другими средствами, предусматри-

вающими интерактивность.  В настоящее время существуют и другие варианты этого терми-

на: дистантное образование, дистанционное образование. При дистанционном обучении ос-

новным является принцип интерактивности во взаимодействии между обучающимися и пре-

подавателем. 

 Структура дистанционного обучения представлена на рисунке 1: 

 

 

  

 

Объект  

обучения 

Средства 

 обучения 

Субъект  

обучения 
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 Рис. 1 Структура дистанционного обучения 

 

Преподаватель (субъект) должен выбрать средства обучения, которые соответствуют 

потребностям объекта, что полностью отражает структуру дистанционного взаимодействия. 

Основные отличительные черты дистанционного образования от традиционного  за-

ключается в следующем: 

1. Важной отличительной чертой дистанционного обучения является «дальнодействие», 

т.е. обучающийся и преподаватель могут находиться на любом расстоянии. 

2. Экономическая эффективность, т.е. отсутствие транспортных затрат и затрат на про-

живание и т.п. 

Введение дистанционного обучения в Университете позволило определить средства, 

с помощью которых оно реализуется: Zoom, Discord, Whereby, Skype, Moodle (модульная 

объектно-ориентированная динамическая учебная среда).  

Электронная образовательная среда Moodle (ЭОС Moodle) – бесплатная система 

электронного обучения, с простым и  понятным интерфейсом, надежная,  адаптированная 

под различные устройства с различными операционными системами, которая дает возмож-

ность проектировать и структурировать образовательные курсы на усмотрение Университета 

и каждой кафедры. 

 

В условиях, когда невозможно осуществлять образовательный процесс в традицион-

ной форме и традиционными средствами, существуют альтернативы. Альтернативные фор-

мы, методы и средства обучения не могут  заменить традиционные и они требуют оптимиза-

ции и доработки, но в условиях форс-мажорных обстоятельств могут быть реализованы. 
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