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1. Перечень компетенций, формируемых дисциплиной частично
общепрофессиональных (ОПК)

Код и наименование общепрофесси-
ональной компетенции

Индикаторы достижения 
общепрофессиональной компетенции

ОПК-5  Способен  оценивать
морфофункциональные,  физиологи-
ческие  состояния  и  патологические
процессы в  организме человека для
решения профессиональных задач.

ИД 2 Умеет оценивать результаты клинико-лабораторной и
функциональной  диагностики  при  решении  профессио-
нальных задач.
ИД 3 Умеет оценивать морфофункциональные, физиологи-
ческие  параметры  и  определять  наличие  патологических
процессов в организме человека на основании данных кли-
нико-лабораторных, физикальных и инструментальных ме-
тодов исследования.

2. Виды оценочных материалов в соответствии с формируемыми компетенциями
Наименование 
компетенции

Виды оценочных материалов количество заданий 
на 1 компетенцию

ОПК-5 Задания закрытого типа 25 с эталонами ответов
Задания открытого типа: 
Задание для собеседования и
ситуационные задачи.

74 с эталонами ответов

Перечень вопросов для собеседования
Раздел «ОБЩАЯ ХИМИЯ»
1. Способы выражения концентрации растворов (процентная концентрация, молярная концентрация,
моляльная концентрация и молярная концентрация эквивалента (нормальность).
2. Термодинамика. Типы термодинамических систем
3. Термодинамический  процесс.  Классификация  термодинамических  процессов.  Стационарное
состояние системы.
4. Основные понятия термодинамики: внутренняя энергия, работа, тепло.
5. Первое начало термодинамики. Энтальпия.
6. Закон Гесса. Применение первого начала термодинамики к биосистемам.
7. Второе начало термодинамики. Энтропия. Энергия Гиббса. 
8. Прогнозирование направления самопроизвольно протекающих процессов.
9. Биогенные элементы: классификация (s, p, d), биологическое значение, применение в медицине.
10.Кинетика химических реакций, классификации.
11. Скорость химической реакции (средняя и истинная), факторы, на неё влияющие. 
12. Зависимость скорости химической реакции от концентрации реагирующих веществ. Закон дей-
ствующих масс.
13. Зависимость скорости реакции от температуры, правило Вант-Гоффа. Энергия активации. Темпе-
ратурный коэффициент скорости и его особенности для биохимических процессов.
14. Химическое равновесие. Обратимые и необратимые реакции. Константа химического равновесия.
Прогнозирование смещения химического равновесия, принцип Ле-Шателье-Брауна.
15. Катализ: гомогенный и гетерогенный. 
16. Гетерогенные равновесия. Условия образования и растворения осадков. Явление изоморфизма.
17. Физико-химические свойства воды, определяющие её роль в природе и организме. Биологически
важные свойства воды. Примеры водородных связей в биологических системах
18. Растворы: определение, состав, классификация. Коллигативные свойства растворов, закон Рауля.
19. Растворение в воде электролитов (солей), газов (закон Генри, закон Сеченова и закон Фика) и
органических веществ.
20.  Диффузия и осмос.  Осмотическое давление,  закон Вант-Гоффа.  Осмолярность биологических
жидкостей. 
21. Биологическое значение осмотического давления. Поведение эритроцитов в растворах различной
концентрации: в изо-, гипо- и гипертонических растворах. Применение в медицине растворов раз-
личной осмолярности. 



22. Коллоидно-осмотическое (онкотическое) давление крови. Гипотеза Старлинга, как один из меха-
низмов возникновения отёков.
23. Протолитическая теория кислот и оснований: протолиты, амфолиты, количественные характери-
стики электролитов (константа и степень дисссоциации).
24. Ионное произведение воды и водородный показатель. Методы определения рН растворов. Инди-
каторы и их свойства.
25. Реакция среды в растворах слабых кислот и оснований. Константа диссоциации. Реакция среды в
растворах солей. Закон разведения Оствальда.
26.  Буферные  системы:  определение  понятия,  типы  буферной  системы,  Буферная  ёмкость  и  рН
буферной системы.
27.  Механизм действия буферный систем. Буферные системы крови.
28. Роль концентрации водородных ионов в биологических процессах. Понятие о кислотно-основном
состоянии организма (КОС): нормы рН крови, представление об ацидозе и алкалоз и возможные при-
чины их развития.
29. Особенности биохимических окислительно-восстановительных реакций в организме человека.
30. Окислительно-восстановительный потенциал.
31. Механизм возникновения редокс- и электродного потенциалов.                Уравнения Нернста-
Петерса.
32. Прогнозирование направления редокс-процессов по величинам редокс- потенциалов.
33. Теория растворов сильных электролитов, Ионная сила растворов. Коэффициент активности и ак-
тивность ионов.
34.  Электрическая проводимость растворов. 
35. Жидкости и ткани организма, как проводники электричества второго рода.
36. Структура комплексных соединений (химические связи, дентантность и координационное число),
теория Вернера. Классификация. Примеры.
37. Ионное равновесие в растворах комплексных соединений. Константа нестойкости и устойчиво-
сти в комплексных ионах.
38. Понятие о хелатных соединениях. Хелатообразующие лиганды, (краун эфиры и криптанды).
39.  Дисперсные системы: состав, классификация, свойства. Признаки коллоидной системы. Грубо-
дисперсные системы
40. Коллоидные растворы: строение коллоидной частицы, устойчивость коллоидных систем. Факто-
ры, влияющие на устойчивость коллоидных систем. 
41. Коагуляции. Седиментация. Механизм коллоидной защиты.
42. Электрокинетические явления: электрофорез и электроосмос, метод диализа.
43. Поверхностное натяжение. Поверхностная энергия Гиббса.
44. Поверхностно-активные (ПАВ) и поверхностно-неактивные вещества. Правило Траубе.
45. Сорбция. Понятие адсорбции и абсорбции. Физическая и химическая адсорбция. Зависимость ве-
личины адсорбции от различных факторов. Значение сорбции в медицине.

Раздел «БИООРГАНИЧЕСКАЯ ХИМИЯ»
1. Классификация органических соединений по числу и типу функциональных групп. Биологически
важные классы органических соединений. Примеры.
2. Классификация органических соединений по радикалу. Номенклатура.
3. Изомерия органических соединений. Структурная изомерия, её виды.
4. Пространственная изомерия. Конфигурация и конформация. 
5. Ассимметрический атом углерода как центр хиральности. Стереоизомерия молекул с одним цен-
тром хиральности. Оптическая активность.
6. Проекционные формулы Фишера. Абсолютная конфигурация стереоизомеров. D- и L-стереохими-
ческие ряды.
7. Электронное строение атома углерода. Типы гибридизации атомных орбиталей, σ- и π-связи, их
основные характеристики.
8. Сопряжённые системы с открытой (на примере бутадиена-1,3) и замкнутой цепью (на примере
бензола). 
9. Ароматичность: критерии ароматичности.



10. Электронные эффекты заместителей: индуктивный и мезомерный. Электронодонорные и элек-
троноакцепторные заместители и их влияние на реакционную способность соединений.
11. Гомо- и гетеролитический разрывы ковалентной связи в органических соединениях, образующи-
еся при этом частицы.
12. Радикальные, электрофильные, нуклеофильные реагенты, Классификация органических реакций
по типу реагента.
13. Классификация органических реакций по результату: замещения, присоединения, элиминирова-
ния, перегруппировки, окислительно-восстановительные. 
14. Кислотность и основность органических соединений. Влияние различных факторов на кислот-
ные и оснóвные свойства веществ. Примеры.
15. Спирты: определение, электронное строение, представители, химические свойства.  Окисление
тиолов.
16. Многоатомные спирты на примере глицерина: химических свойств и боимедицинское значение.
Инозитол.
17. Фенолы: классификация, представители, электронное строение, химические свойства. Медико-
биологическое значение
18. Альдегиды,  особенности  строения  карбонильной  группы.  Химические  свойства  альдегидов:
образование полуацеталей и ацеталей, реакция диспропорционирования и альдольной конденсации,
окислительно-восстановительные реакции, образование оснований Шиффа.
19. Карбоновых кислоты: электронное строение, представители. Химические свойства карбоновых
кислот с участием карбоксильной группы: декарбоксилирование, образование солей, амидов, ангид-
ридов, галогенангидридов, сложных эфиров.
20. Классификация карбоновых кислот:  по оснóвности, насыщенности, наличию функциональной
группы, числу атомов углерода в цепи. Дикарбоновые кислоты: щавелевая, малоновая, янтарная, глу-
таровая, фумаровая. Оксо- и гидроксикарбоновые кислоты: пировиноградная и молочная, яблочная и
щавелевоуксусная,  лимонная,  ацетоуксусная  и  β-гидроксимасляная,  α-кетоглутаровая.  Функции  в
организме.
21.  Общее представление о липидах. Классификация липидов.
22. Высшие жирные карбоновые кислоты (ВЖК): классификация, ω-номенклатура, структура и фи-
зические свойства. Заменимые и незаменимые ВЖК, витамин F. Функции в организме.
23. Простые липиды: триацилглицеролы (ТАГ): состав, номенклатура, свойства. Гидролиз ТАГ. Био-
логическая роль.
24. Сложные липиды – глицерофосфолипиды. Строение и функции фосфатидилсерина, фосфатидил-
этаноламина,  фосфатидилхолина,  фосфатидилинозитола,  кардиолипина,  плазмалогена,  сфингомие-
линов, гликолипидов (цереброзидов, ганглиозидов).
25. Соединения стероидной природы: холестерол, жёлчные кислоты. Представление о химическом
строении и биологической роли.
26. Углеводы. Классификация углеводов. Функции углеводов в организме.
27.Классификация  и  химические  свойства  моносахаридов.Окислительно-восстанови-тельные
реакции моносахаридов.
28.  Стереоизомерия  моносахаридов,D-  и  L-ряды.  Открытые  и  циклические  формулы  (Фишера,
Колли-Толленса, Хеуорса). Пиранозы и фуранозы, α- и β-аномеры. Циклоцепная таутомерия. Явле-
ние мутаротации.
29. Строение наиболее важных представителей гексоз: глюкозы, галактозы, фруктозы.
30. Строение наиболее важных представителей пентоз: рибоза, 2-дезоксирибоза.
31. Классификация олиго- и полисахаридов. Функции в организме.
32. Дисахариды. Структура и свойства основных биологически важных дисахаридов: мальтозы, лак-
тозы, сахарозы, целлобиозы, трегалозы.
33. Гомополисахариды: крахмал (амилоза и амилопектин), гликоген, целлюлоза. Строение (биозные
фрагменты, тип связи между ними), свойства, биологическая роль.
34. Гетерополисахариды: гиалуроновая кислота, хондроитинсульфаты, гепарин. Строение (биозные
фрагменты, типы связи между ними), биологическая роль.
35. Азотистые основания пиримидиновые (тимин, урацил, цитозин) и пуриновые (аденин, гуанин).
Строение, лактим-лактамная таутомерия.



36. Нуклеозиды: строение, номенклатура, гидролиз, характер связи нуклеинового основания с угле-
водным остатком.
37. Нуклеотиды: строение, номенклатура, гидролиз, характер связей между компонентами нуклеоти-
да.
38. Свободные нуклеотиды: цАМФ и цГМФ, АТФ, АДФ, ФАД, НАД. Строение, функции в орга-
низме.
39. Первичная структура нуклеиновых кислот. Нуклеотидный состав ДНК и РНК.
40. Понятие о вторичной и третичной структурах ДНК и РНК. Комплементарность азотистых осно-
ваний, водородные связи в комплементарных парах.
41.  Аминокислоты:  номенклатура,  классификация  по  полярности  радикала  и  пищевой ценности,
Примеры. Стереоизомерия аминокислот.
42. Кислотно-оснóвные свойства аминокислот. Биполярные ионы, изоэлектрическая точка.
43. Химические свойства аминокислот. Биологически важные свойства аминокислот.
44.Физиологически активные пептиды. Примеры.
45.  Уровни  организации  белковой  молекулы:  первичная  структура  белка.  Электронное  строение
пептидной связи и её характеристика. Зависимость свойств белков от первичной структуры (с приме-
рами).
46. Вторичная структура белков (α-спираль, β-складчатый слой, «неупорядоченная» конформация).
Связи, стабилизирующие вторичную структуру.
47. Третичная и четвертичная структуры белков. Связи, их стабилизирующие. Особенности строения
и функционирования олигомерных белков на примере гемоглобина.
48. Классификация белков.
49. Физико-химические свойства белков: растворимость, ионизация, гидратация, денатурация и рена-
турация.
50. Высокомолекулярные соединения: определение, классификация, биомедицинское значение.
51. Характеристика, специфические свойства, факторы устойчивости растворов ВМС.
52. Набухание и растворение.Зависимость величины набухания от различных факторов. Изоэлектри-
ческая точка белков. 
53. Аномальная вязкость растворов ВМС. Коагуляция растворов ВМС, схема Кройта. Коацервация.
Эффект Доннана. Желатинирование. Старение ВМС: тиксотропия и синерезис.
54.  Классификация  сложных  белков.  Гемопротеиды.  Сравнительная  характеристика  структур,
функций миоглобина и гемоглобинов.
55. Кооперативное связывание кислорода гемоглобином, эффект Бора, влияние 2,3-ДФГ на сродство
гемоглобина к кислороду.

Тесты
1. Осмотическое давление крови обусловлено 
a) только белками
b) только липидами
c) только электролитами
d) всеми компонентами
Правильный ответ: d

2. Онкотическое давление крови обусловлено 
a) только белками
b) только неэлектролитами
c) только липидами
d) всеми компонентами
Правильный ответ: a

3. Факторы устойчивости растворов высокомолекулярных соединений 
a) наличие заряда
b) наличие заряда и гидратной оболочки  
c) наличие гидратной оболочки 
d) постоянство рН



Правильный ответ: b

4. В состав мононуклеотидов ДНК входит углевод:
a) рибоза       
b) глюкоза     
c) фруктоза        
d) дезоксирибоза
Правильный ответ: d

5. Первичная структура нуклеиновых кислот – это:
a) двойная спираль, закрученная вокруг оси
b) последовательно соединенные остатки углеводов и ортофосфорной кислоты
c) определенная последовательность нуклеотидов
d) определенная последовательность нуклеотидов азотистых оснований
Правильный ответ: c

6. Нуклеиновые кислоты – это полимеры, состоящие из:
a) аминокислот  
b) нуклеозидов  
c) нуклеотидов    
d) пуриновых оснований
Правильный ответ: c

7. В состав мононуклеотидов РНК входит углевод:
a) рибоза      
b) глюкоза      
c) фруктоза        
d) дезоксирибоза
Правильный ответ: a

8. Простые липиды содержат:
a) четыре компонента
b) пять компонентов
c) два компонента
d) шесть компонентов
Правильный ответ: c

9. Коагуляцией называется процесс…. 
a) слипания коллоидных частиц с образованием более крупных агрегатов из-за потери коллоидным
раствором агрегативной устойчивости
b) процесс очищения коллоидных растворов от ионов и молекул низкомолекулярных примесей в
результате их диффузии
c) метод очищения крови по принципу диализа
d) диссоциации веществ
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: a

10. Седиментация – это процесс….
a) очищения коллоидных растворов от ионов и молекул низкомолекулярных примесей в результате
их диффузии
b) соосаждения коллоидных частиц, в результате их укрупнения в процессе слипания c увеличением
их молекулярной массы
c) диссоциации веществ
d) гидролиза веществ
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b



11. Способность одного вещества поглощать другое – это:
a) сорбция        
b) гидролиз     
c) электролиз       
d) диссоциация
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: a

12. Процесс накопления одного вещества в результате диффузии в поверхностном слое другого ве-
щества на границе раздела фаз – это:
a) абсорбция     
b) электролиз             
c) диссоциация     
d) адсорбция
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: d

13. Обменивается с окружающей средой и веществом, и энергией система:
a) изолированная;
b) закрытая;
c) открытая;
d) проницаемая.
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: c

14 . Плазмолиз эритроцитов – это:
a) обезвоживание (сморщивание), вследствие помещения его в гипертонический раствор
b) разрыв эритроцита, вследствие помещения его в гипертонический раствор;
c) набухание эритроцита, вследствие гипотонии;
d) набухание эритроцита, вследствие гипертонии;
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: a

15. Осмотический гемолиз – это:
a) сморщивание эритроцита, вследствие помещения его в гипотонический раствор
b) набухание эритроцита (разрыв), вследствие помещения его в гипотонический раствор
c) сморщивание эритроцита, вследствие гипертонии;
d) сморщивание эритроцита, вследствие гипотонии;
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b

16. Массовая доля хлорида натрия в изотоническом растворе составляет:
a) 0,2%    b) 0,85%      c) 4%      d) 7%
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b

17.  Гипопротеинемический отёк обусловлен:
a) увеличением концентрации белков в плазме;
b) постоянным осмотическим и онкотическим давлением крови;
c) уменьшением концентрации белков в плазме;
d) изменением концентрации электролитов в плазме.
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b

18. Водные растворы, препятствующие изменению рН при добавлении небольших количеств силь-
ных кислот, оснований, при разбавлении и концентрировании – это:
a) буферные системы
b) изотонические растворы
c) дисперсные системы
d) гипертонические растворы
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: a



19. Гемоглобиновая буферная система действует вместе с: 
a) фосфатной
b) бикарбонатной
c) ацетатной
d) белковой
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b

20. К грубодисперсным системам относят:
a) коллоидные и истинные растворы
b) эмульсии, суспензии, аэрозоли
c) коллоидные растворы и аэрозоли
d) истинные растворы и эмульсии
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b

21.Основная функция инсулина:
а) повышает уровень глюкозы в крови
b) повышает уровень жирных кислот в крови
c) повышает уровень аминокислот в крови
d) снижает уровень глюкозы в крови
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: d

22. Глюкогон вырабатывается в:
а)  гипофизе
b) щитовидной железе
c) внадпочечниках
d) поджелудочной железе 
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ:d

23.Основная функция глюкагона:
а) повышение уровня глюкозы крови
b) понижение уровня глюкозы крови
c) понижение уровня жирных кислот крови
d) понижение уровня аминокислот крови
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: а

24. Основная функция окситоцина:
а) расслабляет гладкую мускулистую
b) стимулирует сокращение гладкой мускулатуры
c) повышает уровень глюкозы крови
d) понижает уровень глюкозы крови
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: b

25. Основная функция вазопрессина:
а) повышает уровень жирных кислот в крови
b) повышает уровень глюкозы крови
c) задерживает в организме воду
d) понижает уровень глюкозы крови
ПРАВИЛЬНЫЙ ОТВЕТ: c

СИТУАЦИОННЫЕ ЗАДАЧИ
Задача 1. Узнать вещество по формуле, охарактеризовать химические свойства и функции в орга-
низме.



Эталон  ответа.  Холестерол.  Относится  к  высшим  циклическим  спиртам.  В  организме  является
компонентом плазматических мембран, субстрат для образования жёлчных кислот, стероидных гор-
монов, активной формы витамина D.

Задача 2. Узнать вещество по формуле, охарактеризовать химические свойства и функции  в орга-
низме.

Эталон ответа. Фосфотидилхолин (лецитин). Относится к сложным липидам – глицерофосфолипи-
дам.  Жидкий  при  температуре  тела,  так  как  содержит  остатки  ненасыщенной  высшей  жирной
кислоты – олеиновой. Обладает амфифильными свойствами, благодарю чему, является основным-
компонентом мембран и входит в состав жёлчи, где поддерживает водонерастворимые липиды в
диспергированном состоянии.

Задача 3. Узнать вещество по формуле, охарактеризовать химические свойства и функции в орга-
низме.

Эталон ответа. Эфир холестерола. Твёрдый при температуре тела, так как содержит насыщенную
высшую жирную кислоту.

Задача 4. Узнать вещество по формуле, охарактеризовать химические свойства и функции в орга-
низме; назвать изображённый процесс, пояснить его сущность.

Эталон  ответа.  Таутомерное  превращение  рибозы  с  достижением  динамического  равновесия  из
открытой (альдегидной), фуранозной и пиранозной форм.

Задача 5.  Узнать вещество по формуле, охарактеризовать химические свойства и функции в орга-
низме; назвать изображённый процесс, пояснить его сущность.



Эталон ответа.  Таутомерное превращение фруктозы с достижением динамического равновесия из
открытой (кетонной), фуранозной и пиранозной форм. Сопровождается муторотацией.

Задание 6. Перечислите эссенциальные жирные кислоты, поступление которых с пищей необходимо
для физиологического функционирования организма.
Правильный ответ. К эссенциальным жирным кислотам относят: α-линоленовая, линолевая, γ-арахи-
доновая.

Задание 7. Назовите основной фосфолипид сурфактанта – липопротеида, выстилающего альвеолы и
необходимого для нормальной работы лёгких.
Правильный ответ. Основной фосфолипид сурфактанта – дипальмитоилфосфатидилхолин. 

Задание 8. Все биологические жидкости (лимфа, сыворотка и плазма крови) – растворы, поэтому они
обладают коллигативными свойствами. Перечислите коллигативные свойства растворов.
Правильный ответ. К коллигативным свойствам растворов относятся: диффузия, осмотическое дав-
ление, понижение давления насыщенного пара над раствором, по сравнению с давлением насыщен-
ного пара над чистым растворителем; понижение температуры замерзания; повышение температуры
кипения, онкотическое давление.

Задание 9. Чем определяется осмотическое давление в биологических жидкостях?
Правильный ответ. Осмотическое давление в биологических жидкостях зависит от: 1) растворённых
в них минеральных веществ; 2) ВМС (белков, нуклеиновых кислот, полисахаридов).

Задание 10. Чем обусловлено онкотическое давление в сыворотке крови? 
Правильный ответ. Онкотическое давление в сыворотке крови обусловлено наличием белков.

Задание 11. В медицинской практике во избежание осмотических конфликтов широко используют
различные изотонические растворы. Чем объяснить применение этих растворов?
Правильный ответ. Раствор какого-либо вещества в воде, осмотическое давление которого равно ос-
мотическому давлению крови, называется изотоническим. В изотонических растворах эритроциты не
изменяют свою форму, т.к. Росм изотонического раствора равно Росм эритроцита, поэтому потоки Н2О
в эритроцит и из него уравновешены.

Задача 12. Введение в организм значительных объёмов неизотонических растворов (гипо- и гипер-
тонических) может привести к осмотическим конфликтам. Росм гипертонического раствора больше
Росм эритроцитов. Объясните причину возникновения осмотических конфликтов.
Правильный ответ. В результате ток воды направлен из эритроцитов в окружающую среду (в сторо-
ну раствора с большей концентрацией). Наступает обезвоживание эритроцитов и, как следствие, их
сморщивание (плазмолиз). Росм гипотонического раствора меньше Росм эритроцита. В результате ток
воды направлен в эритроцит из окружающей среды (в сторону раствора с большей концентрацией).
Наступает набухание эритроцита и, как следствие, его разрыв (гемолиз).

Задание 13.  Объясните,  почему при повышении внутриглазного давления  (глаукоме)  используют
гипертонический раствор?
Правильный ответ. При повышении внутриглазного давления (глаукоме) небольшое   количество
гипертонического раствора вводят внутривенно, чтобы «оттянуть» избыточное количество воды из
передней камеры глаза и, тем самым, снизить внутриглазное давление.

Задание 14. С какой целью для лечения гнойных ран в хирургии используют повязки с гипертониче-
ским раствором NaCl (10% водный раствор)?



Правильный ответ. Повязки с гипертоническим раствором NaCl (10% водный раствор) используют
для лечения гнойных ран – при этом происходит отток раневой жидкости, которая направляется по
марле наружу, что способствует постоянному очищению раны от гноя, микроорганизмов и продук-
тов распада.

Задание 15. Объясните, почему при запорах в качестве слабительных средств используют гипертони-
ческие растворы MgSO4 и Na2SO4?
Правильный ответ. Гипертонические растворы MgSO4 и Na2SO4 используют в качестве слабительных
средств, так как эти соли плохо всасываются в ЖКТ, что вызывает переход Н2О из слизистой в про-
свет кишечника; в результате, увеличивается объём кишечного содержимого, раздражаются рецепто-
ры слизистой, усиливается перистальтика, и ускоряется эвакуация кишечного содержимого.

Задание 16. Почему у человека при снижении поступления белков с пищей или нарушения белоксин-
тезирующей функции печени развиваются отёки?
Правильный ответ. Отёк – накопление внесосудистой жидкости. Одна из причин отёка – гипопротеи-
немия – уменьшение концентрации белков в плазме, ведущая к снижению онкотического давления.
Она возникает вследствие длительного голодания ("голодные отёки"), нарушения синтеза белков для
плазмы в печени, потери с мочой при заболеваниях почек, обширных ожогах и т. п. 

Задание 17. Уникальность первичной структуры белка заключается, в строгой аминокислотной по-
следовательности, которая детерминирована генетически. К чему приводит замещение хотя бы од-
ной аминокислоты на другую? Рассмотреть возникшее нарушение на примере серповидно-клеточ-
ной анемии.
Правильный ответ. При заболевании серповидно-клеточной анемии в молекуле гемоглобина в 6 по-
ложении ППЦ глутаминовая кислота заменяется на валин. При этом эритроцит приобретает форму
серпа и нарушается его кислород транспортная функция.

Задача 18. Больному внутривенно ввели повышенное количество водных солевых растворов с низ-
ким значением рН (кислая среда), однако, рН крови при этом не изменилось. Объясните механизмы,
поддерживающие постоянство рН крови.
Правильный ответ. Постоянство рН крови поддерживается буферными системами крови: бикарбо-
натной, фосфатной, белковой и гемоглобиновой.

Задача 19. Почему сдвиг реакции среды (рН) может привести к коагуляции и седиментации белков?
Правильный ответ.  Физиологическое значение  рН (~7,4)  обусловливает  оптимальную ионизацию
белковых молекул и их гидратацию. 

Задача  20.  Почему  неконтролируемое  внутривенное  введение  солевых  растворов  сильных  элек-
тролитов (NaCl, КCl) может приводить к нарушению функций белков?
Правильный ответ. Неконтролируемое повышенное парентеральное (внутривенное) введение гипер-
тонических солевых растворов сильных электролитов (NaCl, КCl) приводит к появлению в крове-
носном русле большого количества гидратированных катионов и анионов сильных электролитов.
Это приводит к дегидратации белковых молекул, в результате чего происходит их коагуляция с по-
следующей седиментацией.

Задание 21. Желчные кислоты являются поверхностно-активными веществами (ПАВ) и участвуют в
процессе переваривания липидов в ЖКТ. Объясните действие желчных кислот как ПАВ?
Правильный  ответ.  Процесс  переваривания  липидов  в  ЖКТ  сопровождается  адсорбцией  на  них
желчных кислот, что приводит к снижению поверхностного натяжения на крупных липидных кап-
лях, и они распадаются на более мелкие, т.е. происходит процесс эмульгирования (дробления).

Задача 22. Комплексные соединения используются в медицине для выведения тяжёлых металлов из
организма. Объясните механизм, лежащий в основе их детоксикационной функции.



Правильный ответ. Комплексные соединения используются в медицине для выведения тяжелых ме-
таллов  из  организма,  так  как  при  введении  в  организм  они  связывают ионы тяжелых  металлов
образуя соединения, центральным атомом которых является ион тяжелого металла. 

Задание 23. Назовите производные фенола, которые широко используются в медицине в качестве жа-
ропонижающего средства,  антигельминтного препарата,  средством для лечения кожных заболева-
ний.
Правильный ответ. Фенол используется для получения лекарственных препаратов: в качестве жа-
ропонижающего средства – аспирина (ацетилсалициловая кислота), антигельминтного препарата –
пирокатехина, для лечения кожных заболеваний – тринитрофенола и резорцина

Задание 24. В организме человека ионы кальция могут образовывать разные малорастворимые со-
единения, формирующие камни. Назовите две причины, лежащие в основе камнеобразования?
Правильный ответ. Камнеобразование – сложный физико-химический процесс, в основе которого
лежат две причины: 1) образование малорастворимых соединений (за счет потери ионами гидратной
оболочки); 2) нарушение коллоидного равновесия в тканях организма (снижение содержания защит-
ных белков).

Задание 25. В результате уменьшения в желчи солей желчных кислот (холатов), которые выполняют
функцию поверхностно-активных веществ, может развиваться желчекаменная болезнь. Объясните
причину развития этого патологического процесса.
Правильный ответ.  В  норме  в  желчи соотношение  желчные кислоты:  фосфолипиды:  холестерин
составляет 12,5:2,5:1. Снижение концентрации солей желчных кислот в желчи нарушает структуру
желчной мицеллы, что приводит к слипанию различных компонентов желчи и образованию камней.

Задание 26. В крови защитными веществами являются белки плазмы. Способность крови удерживать
большое количество газов (О2 и СО2) обусловлено защитным действием белков. Как повлияет сниже-
ние концентрации белков плазмы крови на растворимость газов?
Правильный ответ. Белки плазмы крови обволакивают микропузырьки газов О2 и СО2, препятствуя
их укрупнению. Снижение концентрации белка плазмы крови может привести к образованию круп-
ных газовых пузырьков, следствием которой является газовая эмболия сосудов.

Задание 27. В организме белки, покрытые гидратной оболочкой, защищают от образования в нём
малорастворимых соединений: карбонатов и фосфатов. При старении белки теряют гидратную обо-
лочку, и их коллоидная защита ослабляется. К чему это может привести?
Правильный ответ. Потеря белком гидратной оболочки приводит к нарушению коллоидной защиты
что сопровождается образованием в организме малорастворимых соединений, выпадению солей от-
сутствующих в норме.

Задание 28. В клинике при массивных кровотечениях с целью коррекции коагулирующих свойств
крови  используют  свежезамороженную  плазму,  которую  непосредственно  перед  употреблением
размораживают. Противопоказаниями к внутривенному использованию свежезамороженной плазмы
являются признаки коагуляции. Перечислите эти признаки.
Правильный ответ. Признаками коагуляции являются: 1) изменение цвета коллоидного раствора; 2)
помутнение; 3) образование осадка (коагуляция – слипание частиц) и его выпадение (седиментация,
вследствие укрупнения).

Задание 29 . В клинической практике с целью диагностики воспалительного процесса используют
определение скорости оседания эритроцитов (СОЭ). Объясните это, учитывая, что кровь представля-
ет собой сложную грубодисперсную систему, состоящий из дисперсной фазы (форменные элементы
крови) и дисперсионной среды (плазма).
Правильный ответ. При воспалительных реакциях эритроциты адсорбируют на себя белки, за счет
этого укрупняются, увеличивая свою массу и размер, следствием чего является увеличение скорости
их оседания (увеличение СОЭ).



Задача 30. Одним из свойств коллоидных растворов является опалесценция – рассеивание света при
прохождении  света  через  коллоидный раствор.  Как  по  внешнему  виду  сыворотки  крови  можно
установить ее непригодность к переливанию. 
Правильный ответ. По внешнему виду сыворотка непригодная к переливанию- мутная и сильно опа-
лесцирует.

Задача 31. Объясните, почему при подъёме на большие высоты у человека понижается содержание
кислорода в крови и наступает кислородное голодание?
Правильный ответ. Согласно закону Сеченова, растворимость газов в растворах электролитов мень-
ше чем в чистых растворителях. Кровь является раствором электролитов и растворение в ней газов
ниже, чем в чистой воде. При подъеме на большие высоты у человека понижается содержание кисло-
рода в крови, так как парциальное давление кислорода воздуха уменьшается, содержание кислорода
в крови понижается и наступает кислородное голодание.

Задача 32. Объясните, почему при опускании на большие глубины у человека увеличивается раство-
римость газов в крови, а при быстром подъеме из глубины наступает газовая (воздушная) эмболия
(закупорка).
Правильный ответ.  При погружении на большие глубины у человека увеличивается парциальное
давление газа и увеличивается растворимость газов в крови. При быстром подъеме, из глубины газ
выделяется в сосуды и ткани, вызывая воздушную эмболию (закупорку). Развиваетсякессонная бо-
лезнь.

Задание 33. Перечислите, какие химические связи характерны для третичной структуры белка.
Правильный ответ. Третичная структура белка стабилизирована четырьмя видами взаимодействий:
1) ионными; 2) водородными; 2) гидрофобными; 3) дисульфидными.

Задание 34. Перечислите, какие химические взаимодействия стабилизируют четвертичную структуру
белка.
Правильный ответ. Четвертичная структура белка стабилизирована тремя видами взаимодействий: 1)
ионными; 2) водородными; 3) гидрофобными.

Задание 35. Перечислите комплементарные пары азотистых оснований, которые участвуют в образо-
вании вторичной структуре молекулы ДНК.
Правильный ответ. Комплементарные пары азотистых оснований, которые участвуют в образовании
вторичной структуре молекулы ДНК это: Аденин=Тимин, Гуанин=Цитозин.

Задание 36. Перечислите комплементарные пары азотистых оснований, которые участвуют в образо-
вании вторичной структуре молекулы РНК.
Правильный ответ. Комплементарные пары азотистых оснований, которые участвуют в образовании
вторичной структуре молекулы РНК это: Аденин=Урацил, Гуанин=Цитозин.

Задание 37. Комплексные соединения такие как, этилендиаминтетрауксусная кислота (ЭДТА) и её
соль трилон Б используются для лечения почечнокаменной болезни. На чем основан принцип лече-
ния почечнокаменной болезни этими препаратами?
Правильный ответ. Основным принципом лечения почечнокаменной болезни является растворение
камней, за счёт извлечения из них ионов кальция комплексообразователями: этилендиаминтетраук-
сусная кислота (ЭДТА) и её соль трилон Б.

Задание  438.  Живой  организм,  с  точки  зрения  термодинамики,  по  характеру  взаимодействия  с
окружающей средой рассматривают как открытую систему. Какие критерии позволяют отнести жи-
вой организмк открытым системам?
Правильный ответ. Живой организм, с точки зрения термодинамики, по характеру взаимодействия с
окружающей средой рассматривают как открытую систему, так как он обменивается с окружающей
средой веществом (массой) и энергией.



Задание 39. В организме человека для обеспечения его нормальной жизнедеятельности протекают
биохимические реакции с выделением (экзэргонические) и поглощением энергии (эндэргонические).
Назовите основные принципы их сопряжения.
Правильный ответ. 1. Биохимические реакции с выделением и поглощением тепла должны протекать
совместно  и  одновременно;  2.  Количество  энергии,  которое  выделяется  в  ходе  экзэргонической
реакции  должно  быть  больше  необходимой  для  протекания  эндэргонические  реакции;  3.  Обе
реакции должны иметь общие промежуточные продукты.

Задание 40. Все биохимические процессы в организме протекают при постоянной температуре, дав-
лении и без перепадов концентрации компонентов биологических жидкостей, что обеспечивает ста-
ционарное состояние  (т.е.  устойчивость)  живого организма,  как  открытой системы.  Что лежит в
основе этого состояния?
Правильный ответ. Это стационарное состояние (т.е. устойчивость) живого организма, как открытой
системы, обеспечивается неизменностью во времени скоростей притока веществ и удалению конеч-
ных продуктов из организма, т.е. приток равен оттоку.

Задание 41. Перечислите 4 фактора, от которых зависит скорость химических реакций.
Правильный ответ.  Скорость химических реакций зависит от:  1)  концентрации реагирующих ве-
ществ и или площади их контакта; 2) температуры; 3) давления; 4) наличия катализатора.

Задание 42. Перечислите 3 фактора, от которых зависит смещение химического равновесия.
Правильный ответ. Смещение химического равновесия зависит от: 1) концентрации реагирующих
веществ; 2) температуры; 3) давления.

Задание 43. В медицинской практике широко используют электрофорез как способ введения лекар-
ственных веществ. На чём основан этот метод?
Правильный ответ. Биологические жидкости и ткани относят к проводникам второго рода, так как
они  представляют  собой  водные  растворы  электролитов  и  характеризуются  определённой  элек-
тропроводностью. Это свойство используют для введения лекарственных веществ с помощью элек-
трофореза. 

Задание 44. Для поведения лекарственного электрофореза через кожу необходимо обязательное ис-
пользование влажных повязок. Объясните цель использования влажных повязок.
Правильный ответ. Сухой эпидермис имеет самую низкую электропроводность. В коже ток проходит
через протоки потовых, сальных желез и межклеточного пространство эпидермиса. Поэтому с целью
повышения  электропроводности  сухого  эпидермиса  используют  влажные  повязки  для  лучшего
проникновения лекарственного вещества.

Задание 45. Принцип диализа используют в аппарате искусственная почка. Для этого метода приме-
няется диализная трубка, погруженная в специальный раствор, и выполняющая функцию полупро-
ницаемой  мембраны,  которая  пропускает  низкомолекулярные  вещества  (мочевину,  мочевую
кислоту, креатинин и др.), но не пропускает ВМС (белки, полисахариды и нуклеиновые кислоты). На
чём основан принцип диализа?
Правильный ответ. Принцип диализа основан на явлении осмоса, который обеспечивается диффузи-
ей низкомолекулярных веществ через полупроницаемую мембрану в специальный раствор, в кото-
рый погружена диализная трубка.

Задание 46. Назовите 2 фактора устойчивости белков плазмы крови, которые препятствуют коагу-
ляции (слипанию) и седиментации (оседанию)?
Правильный ответ. Факторами устойчивости белков плазмы крови являются:
а) наличие заряда на молекуле белка; б) наличие гидратной оболочки на молекуле белка.

Задание 47. Объясните, явление синерезиса (старение ВМС) при образовании тромба?
При образовании тромба происходит процесс желатинирования (фибриноген превращается в фиб-
рин-мономер), а затем из фибрин-мономера образуется фибрин – полимер, переходящий в фибрин-



гель. Со временем фибрин-гель подвергается синерезису (старению) – происходит его расслаивание
на 2 фазы: из плотного тромба выделяется сыворотка. 

Задание 48. Укажите строение и функции гликогена.
Правильный ответ.  Гликоген –  гомополисахарид,  мономером которого α-глюкоза.  Биологическое
значение гликогена заключается в запасании глюкозы, для поддержания её концентрации в крови.

Задание  49.  В  медицинской  практике  используют  эфферентные  методы для  очищения  крови  от
токсинов. На каком явлении основаны эти методы?
Правильный ответ. В основе процесса очищения крови от токсинов лежит процесс сорбции, который
происходит при помощи сорбентов.

Задание 50. В случае попадания токсических соединений в ЖКТ часто используют препараты: акти-
вированный уголь и энтеросгель. Какой процесс лежит в основе действия этих препаратов?
Правильный  ответ.  Препараты:  активированный  уголь  и  энтеросгель  являются  адсорбентами,  в
основе их действия лежит процесс адсорбции.

Задание 51. Желчные кислоты необходимы для переваривания липидов в ЖКТ. Какой процесс они
обеспечивают?
Правильный  ответ.  Жёлчные  кислоты  –  амфифильные  вещества.  Под  их  действием  происходит
эмульгирование – дробление липидных капель с образованием эмульсии.

Задание 52. Адсорбция – процесс накопления одного вещества на поверхности другого. Перечислите
3 фактора, влияющие на процесс адсорбции.
Правильный ответ. Факторы, влияющие на процесс адсорбции: а) концентрация, 
б) температура, в) давление.

Задание 53. Некоторые поверхностно-активные вещества (ПАВ) используют в качестве лекарствен-
ных препаратов для воздействия на бактериальные клетки. На чем основано действие этих препара-
тов.
Правильный ответ. Поверхностно-активные вещества (ПАВ) внедряясь в мембрану бактериальных
клеток, снижают их поверхностное натяжение, в результате нарушается структура мембраны и её
проницаемость, что приводит к их гибели.

Задание 54. Почему растворы биополимеров, являясь истинными, по свойствам похожи на  коллоид-
ные?
Правильный ответ. Растворы биополимеров (белков, полисахаридов и нуклеиновых кислот), являясь
истинными, похожи на коллоидные из-за большого размера частиц  дисперсной фазы.

Задание  55.  В  коллоидной химии дисперсные системы по размеру  частиц делят  на  три  группы:
грубодисперсные, коллоидные и молекулярные коллоиды. К какому виду дисперсных систем отно-
сят кровь?
Правильный ответ. Кровь, в связи с наличием в ней частиц разного размера (форменные элементы
крови, ВМС, малые молекулы и ионы) относят сложным грубодисперсным коллоидным растворам.

Задание 56. Кровь относят сложным грубодисперсным коллоидным растворам, способным к коагу-
ляции. Дайте определение понятия коагуляции, с точки зрения свойств дисперсных систем.
Правильный ответ. Процесс слипания частиц, с образованием более крупных агрегатов в результате
чего, происходит разделение фаз, и дисперсная система разрушается, называется коагуляцией.

Задание 57. Кровь относят сложным грубодисперсным коллоидным растворам, способным вначале к
коагуляции,  а  затем к  седиментации.  Дайте  определение  понятия  седиментации,  с  точки  зрения
свойств дисперсных систем.
Правильный ответ. Процесс осаждения коллоидных частиц под влиянием сил тяжести получил на-
звание седиментации.



Задание  58.  В  коллоидной химии дисперсные системы по размеру  частиц делят  на  три  группы:
грубодисперсные, коллоидные и молекулярные коллоиды. К какому виду дисперсных систем отно-
сят плазму крови?
Правильный ответ. Плазму крови, в связи с наличием в ней частиц ВМС, малых молекулы и ионов
относят к сложным коллоидным растворам.

Задание 59. Углеводы относятся к гетерофункциональным соединениям. На чём это основано?
Правильный ответ. На наличии разных функциональных групп в их молекулах: альдегидных или
кето- и гидроксильных.

Задание 60. Биологическое значение постоянства рН (7,35-7,45 – норма) и парциального давления уг-
лекислого газа (40±4 мм. рт. ст.) в живых системах являются существенным принципом поддержания
внутренней среды организма. К какому состоянию организма приведет смещение рН в кислую сто-
рону без изменения парциального давления углекислого газа?
Правильный ответ.  Смещение рН в  кислую сторону без  изменения парциального давления угле-
кислого газа приводит к развитию метаболического ацидоза.

Задание 61. Биологическое значение постоянство рН (7,35-7,45 – норма) и парциального давления уг-
лекислого газа (40±4 мм. рт. ст.) в живых системах являются существенным принципом поддержания
внутренней среды организма. К какому состоянию организма приведет смещение рН в щелочную
сторону без изменения парциального давления углекислого газа.
Правильный ответ. Смещение рН в щелочную сторону без изменения парциального давления угле-
кислого газа приводит к развитию метаболического алкалоза.

Задание 62. Биологическое значение постоянство рН (7,35-7,45 – норма) и парциального давления уг-
лекислого газа (40±4 мм. рт. ст.) в живых системах являются существенным принципом поддержания
внутренней среды организма. К какому состоянию организма приведет смещение рН в кислую сто-
рону,  с  увеличением парциального давления углекислого газа  и  увеличением концентрации гид-
рокарбонат-иона (НСО3

-).
Правильный ответ.  Смещение рН в кислую сторону с увеличением парциального давления угле-
кислого  газа  и  увеличением  концентрации  гидрокарбонат-иона  (НСО3

-)  приводит  к  развитию
смешанного газово-метаболического ацидоза.

Задание 63. Биологическое значение постоянство рН (7,35 – 7,45-норма) и парциального давления уг-
лекислого газа (40±4 мм. рт. ст.) в живых системах являются существенным принципом поддержания
внутренней среды организма. К какому состоянию организма приведет смещение рН в щелочную
сторону с уменьшением парциального давления углекислого газа и снижением концентрации гид-
рокарбонат-иона (НСО3

-).
Правильный ответ. Смещение рН в щелочную сторону с уменьшением парциального давления угле-
кислого газа и снижением концентрации гидрокарбонат-иона (НСО3

-) приводит к развитию смешан-
ного газово-метаболического алкалоза.

Задание 64.  Гиалуроновая кислота является основным компонентом межклеточного матрикса и в
норме поддерживает тургор тканей. В связи с чем, часто используется в косметологии. Объясните, на
чём основано такое её применение. К какому классу биоорганических веществ она относится?
Правильный ответ. Гиалуроновая кислота является гетерополисахаридом, в организме находится в
связанном с белком состоянии. Она активно связывает катионы, особенно ионы натрия, и молекулы
воды, за счёт чего поддерживается тургор тканей. 

Задание 65. Хондроитинсульфаты, встречаются в организме человека в хрящах, сухожилиях и коже.
В организме они находятся в связанном с белком состоянии. К каким последствиям приведет нару-
шение их синтеза? 
Правильный ответ. Гетерополисахариды – хондроитинсульфаты, встречаются в организме человека в
хрящах, сухожилиях и коже и в организме находится в связанном с белком состоянии. Они обладают



с способностью связывать катиона. Нарушение синтеза этих соединений приводит к повышению
проницаемости тканей, несостоятельности связочного аппарата, хрупкости сосудов и как следствие
наличие кровоизлияний в ткани.

Задание 66. Гетерополисахарид  гепарин, является одним из компонентов противосвёртывающей си-
стемы крови и в норме способствует поддержанию крови в жидком состоянии. К каким последстви-
ям приведет процесс снижения образования гепарина в организме?
Правильный ответ. Гетерополисахарид – гепарин, является одним из компонентов противосвёрты-
вающей системы крови и в норме в крови образует комплекс с белком антитромбином III, который
участвует в поддержании крови в жидком состоянии. Снижение образования гепарина в организме
приводит к нарушению функции противосвёртывающей системы и образованию сгустков.

Задание 67. Трёхатомный спирт глицерин в реакции этерификации с азотной кислотой образует нит-
роглицерин, который используется в кардиологии. На чём основано его лечебное действие?
Правильный ответ. Трёхатомный спирт глицерин в реакции этерификации с азотной кислотой обра-
зует нитроглицерин – в оргазме он распадается с образованием радикала NO, который стимулирует
синтез простагландина I2 (простациклин), вызывающий вазодилятацию.

Задание 68.  В организме триацилглицерины (ТАГ) гидролизуются ферментативным путем до 2-х
конечных продуктов. Назовите конечные продукты гидролиза ТАГ.
Правильный ответ. Конечными продуктами ферментативного гидролиз ТАГ являются глицерин и
высшие жирные кислоты.

Задание 69. К мембранным липидам относят фосфоглицериды, состоящие из 4-х компонентов, со-
держащие сложноэфирные связи. Назовите эти компоненты.
Правильный  ответ.  Фосфоглицериды,  содержат  4  компонента:  1)  глицерин,  2)  высшие  жирные
кислоты, 3) остаток фосфорной кислоты, 4) аминоспирт.

Задание 70. Любая буферная система состоит из двух компонентов: слабая кислота и её соль, образо-
ванная с сильным основанием, либо слабое основание и его соль, образованная сильной кислотой. За
счёт, какого из двух компонентов поддерживается буферная ёмкость?
Правильный ответ. Буферная ёмкость поддерживается слабым компонентом, обеспечивающим ре-
зервную кислотность или основность.

Задание  71.  Функциональная  активность  белковой  молекулы  поддерживается  постоянством  рН.
Объясните, почему сдвиг рН приводит к нарушению функциональной активности белка?
Правильный ответ. Физиологическое значение рН  обеспечивает оптимальную ионизацию функцио-
нальных групп белковых молекул, что необходимо  для их функциональной активности.

Задание 72. Аминокислоты относятся к гетерофункциональным соединениям. На чём это основано?
Правильный ответ. На наличии разных функциональных групп в их молекулах: амино-, карбоксиль-
ных, радикальных.

Задание 73.  Буферные системы крови человека участвуют в  поддержании постоянства  рН крови
(7,4±0,5). Перечислите буферные системы крови человека.
Правильный ответ.  К буферным системам крови человека относят: а) белковую,
б) гидрокарбонатную, в) фосфатную, г) гемоглобиновую.

Задание 74. Триацилглицериды (ТАГ) состоят из 2-х компонентов:  глицерина и высших жирных
кислот (ВЖК). Перечислите 2 функции, которые выполняют ТАГ в организме человека
Правильный ответ. а) энергетический резерв и источник эндогенной воды, за счёт окисления ВЖК и
глицерола, входящих в их состав, б) теплоизоляционная функция.

3. Промежуточная аттестация



Имеет  форму экзамена. Отметка выставляется на основании результатов решения ситуацион-
ной задачи и собеседования по вопросам билета (используются те же задания, что и для проведения
текущего, и рубежного контролей): «удовлетворительно», «хорошо», «отлично» или «неудовлетво-
рительно».

КРИТЕРИИ оценивания компетенций и шкалы оценки
Оценка
«неудовлетворительно» (не 
зачтено) или отсутствие 
сформированности
компетенции

Оценка «удовлет-вори-
тельно»
(зачтено) или удовлетво-
рительный (пороговый) 
уровень освоения компе-
тенции

Оценка «хорошо» (зачте-
но) или достаточный 
уровень
освоения компетенции

Оценка «отлично»
(зачтено) или
высокий уровень
освоения
компетенции

Неспособность  обучающегося
самостоятельно
продемонстрировать  знания
при  решении  заданий,
отсутствие самостоятельности
в  применении  умений.
Отсутствие  подтверждения
наличия  сформированности
компетенции  свидетельствует
об отрицательных результатах
освоения  учебной
дисциплины 

Обучающийся
демонстрирует
самостоятельность  в
применении  знаний,
умений  и  навыков  к
решению учебных заданий
в  полном  соответствии  с
образцом,  данным
преподавателем,  по
заданиям,  решение
которых  было  показано
преподавателем,  следует
считать,  что  компетенция
сформирована  на
удовлетворительном
уровне.

Обучающийся
демонстрирует
самостоятельное
применение  знаний,
умений  и  навыков  при
решении  заданий,
аналогичных  образцам,что
подтверждает  наличие
сформированной
компетенции  на  более
высоком  уровне.  Наличие
такой  компетенции  на
достаточном  уровне
свидетельствует  об
устойчиво  закрепленном
практическом навыке 

Обучающийся
демонстрирует
способность  к  полной
самостоятельности  в
выборе способа решения
нестандартных заданий в
рамках  дисциплины  с
использованием  знаний,
умений  и  навыков,
полученных  как  в  ходе
освоения  данной
дисциплины,  так  и
смежных  дисциплин,
следует  считать
компетенцию
сформированной  на
высоком уровне. 

Критерии оценивания тестового контроля
% правильных ответов Отметки
91-100 отлично
81-90 хорошо
70-80 удовлетворительно
Менее 70 неудовлетворительно

Критерии оценивания собеседования

Отметка

Дескрипторы

прочность знаний
умение объяснять (представлять)
сущность явлений, процессов, де-

лать выводы

логичность и по-
следовательность

ответа
отлично прочность знаний, знание основ-

ных процессов изучаемой пред-
метной области, ответ отличается 
глубиной и полнотой раскрытия 
темы; владением терминологиче-
ским аппаратом; логичностью и 
последовательностью ответа 

высокое умение объяснять сущ-
ность, явлений, процессов, со-
бытий, делать выводы и 
обобщения, давать аргументи-
рованные ответы, приводить 
примеры

высокая  логич-
ность и последо-
вательность  от-
вета 

хорошо прочные знания основных процес-
сов изучаемой предметной 
области, отличается глубиной и 
полнотой раскрытия темы; владе-
ние терминологическим аппара-
том; свободное владение моно-
логической речью, однако допус-
кается одна - две неточности в от-
вете

умение объяснять сущность, яв-
лений, процессов, событий, де-
лать выводы и обобщения, да-
вать аргументированные отве-
ты, приводить примеры; однако
допускается 1-2 неточности в 
ответе

логичность и по-
следователь-
ность ответа 



удовле-
твори-
тельно

удовлетворительные знания 
процессов изучаемой предметной 
области, ответ, отличающийся 
недостаточной глубиной и пол-
нотой раскрытия темы; знанием 
основных вопросов теории.Допус-
кается несколько ошибок в содер-
жании ответа

удовлетворительное умение да-
вать аргументированные ответы
и приводить примеры; удовле-
творительно сформированные 
навыки анализа явлений, 
процессов. 
Допускается несколько ошибок 
в содержании ответа

удовлетвори-
тельная логич-
ность и последо-
вательность от-
вета

неу-
довлетво-
рительно

слабое знание изучаемой предмет-
ной области, неглубокое рас-
крытие темы; слабое знание 
основных вопросов теории, сла-
бые навыки анализа явлений, 
процессов. Допускаются серьез-
ные ошибки в содержании ответа

неумение давать аргументиро-
ванные ответы

отсутствие 
логичности и по-
следовательно-
сти ответа

Критерии оценивания ситуационных задач

Отметка
Дескрипторы

понимание про-
блемы

анализ ситуа-
ции

навыки решения ситуа-
ции

профессиональное 
мышление

отлично полное понима-
ние проблемы. 
Все требования, 
предъявляемые к 
заданию, выпол-
нены

высокая 
способность 
анализиро-
вать ситуа-
цию, делать 
выводы

высокая способность 
выбрать метод реше-
ния проблемы,
уверенные навыки 
решения ситуации

высокий уровень про-
фессионального мыш-
ления

хорошо полное понима-
ние проблемы. 
Все требования, 
предъявляемые к 
заданию, выпол-
нены

способность 
анализиро-
вать ситуа-
цию, делать 
выводы

способность выбрать 
метод решения про-
блемы
уверенные навыки 
решения ситуации

достаточный уровень 
профессионального 
мышления. Допускает-
ся одна-две неточности 
в ответе

удовлетво-
рительно

частичное 
понимание про-
блемы. Боль-
шинство требова-
ний, предъявля-
емых к заданию, 
выполнены 

удовлетвори-
тельная 
способность 
анализиро-
вать ситуа-
цию, делать 
выводы

удовлетворительные 
навыки решения ситу-
ации, сложности с вы-
бором метода реше-
ния задачи

достаточный уровень 
профессионального 
мышления. Допускает-
ся более двух неточно-
стей в ответе либо 
ошибка в последо-
вательности решения

неудовле-
творительно

непонимание про-
блемы. 
Многие требова-
ния, предъявля-
емые к заданию, 
не выполнены. 
Нет ответа. Не 
было попытки 
решить задачу

низкая 
способность 
анализиро-
вать ситуа-
цию

недостаточные на-
выки решения ситуа-
ции

отсутствует
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