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I. ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА 

 

Государственная итоговая аттестация, завершающая освоение имеющих государственную ак-

кредитацию основных образовательных программ подготовки научно-педагогических кадров в 

аспирантуре, является итоговой аттестацией обучающихся в аспирантуре по программам под-

готовки научно-педагогических кадров. 

Государственная итоговая аттестация проводится государственными экзаменационными ко-

миссиями в целях определения соответствия результатов освоения обучающимися основных 

образовательных программ подготовки научно - педагогических кадров соответствующим тре-

бованиям федерального государственного образовательного стандарта. 

К государственной итоговой аттестации допускаются обучающиеся, в полном объеме выпол-

нившие учебный план или индивидуальный учебный план по соответствующим образователь-

ным программам. 

 

2. Место «Государственной итоговой аттестации» в структуре ОПОП: 

Государственная итоговая аттестация относится к разделу Б4 « Государственная итоговая атте-

стация»  ОПОП ВО подготовки научно-педагогических кадров высшей квалификации в аспи-

рантуре по направлению 32.06.01 Медико-профилактическое дело, научной специальности 

14.02.03-Общественное здоровье и здравоохранение. 

 

2. Общая трудоемкость: 

Блок 4 «Государственная итоговая аттестация» является базовым и завершается присвое-

нием квалификации «Исследователь. Преподаватель Исследователь»  имеет трудоемкость 9 за-

четных единиц (324 часа). 

«Государственная итоговая аттестация» включает:  

Б4.Г – Подготовка к сдаче  и сдача государственного экзамена в объеме 3 ЗЕТ (108 часов);  

Б4.Д  -  Представление  научного доклада об основных результатах подготовленной научно-

квалификационной работы по теме диссертационного исследования в объеме 6 ЗЕТ (216 часов). 

Лицам, успешно прошедшим государственную итоговую аттестацию по программе подготовки 

научно-педагогических кадров в аспирантуре выдается соответственно диплом об окончании 

аспирантуры. 

 

3. Формы контроля: 

Сдача государственного экзамена, представление научного доклада.  

 

II. КОМПЕТЕНТНОСТНАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ВЫПУСКНИКА 

 

Государственная итоговая аттестация аспиранта является обязательной и осуществляется после 

освоения образовательной программы в полном объеме. 

У выпускника аспирантуры должны быть сформированы все компетенции основной образова-

тельной программы аспирантуры: 

профессиональные компетенции:  

 способностью к критическому анализу и оценке современных научных достижений, ге-

нерированию новых идей при решении исследовательских и практических задач, в том числе в 

междисциплинарных областях (УК-1);  

 способностью проектировать и осуществлять комплексные исследования, в том числе 

междисциплинарные, на основе целостного системного научного мировоззрения с использова-

нием знаний в области истории и философии науки (УК-2);  

 готовностью участвовать в работе российских и международных исследовательских кол-

лективов по решению научных и научно-образовательных задач (УК-3); 

 готовностью использовать современные методы и технологии научной коммуникации на 

государственном и иностранном языках (УК-4);  

 способностью следовать этическим нормам в профессиональной деятельности (УК-5);  

 способностью планировать и решать задачи собственного профессионального и лич-

ностного развития (УК-6).  

общепрофессиональные компетенции:  



 способностью и готовностью к организации проведения прикладных научных исследо-

ваний в области биологии и медицины (ОПК-1); 

 способностью и готовностью к проведению прикладных научных исследований в обла-

сти биологии и медицины (ОПК-2);  

 способностью и готовностью к анализу, обобщению и публичному представлению ре-

зультатов выполненных научных исследований (ОПК-3);  

 готовностью к внедрению разработанных методов и методик, направленных на охрану 

здоровья граждан (ОПК-4);  

 способностью и готовностью к использованию лабораторной и инструментальной базы 

для получения научных данных (ОПК-5); 

 готовностью к преподавательской деятельности по образовательным программам выс-

шего образования (ОПК-6). 

профессиональные компетенции: 

- способность и готовность к проектированию и проведению научных исследований в области 

эпидемиологии и средовой детерминации популяционного здоровья, общественного здраво-

охранения на основе социально-гигиенических методик сбора и медико-статистического анали-

за информации (ПК-1 ); 

- готовность к анализу и обобщению показателей деятельности медицинских организаций, 

внедрению инновационных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья 

граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-2) ; 

- способность и готовность к организации и осуществлению комплексной оценки мер по сохра-

нению и укреплению здоровья населения, генерированию новых идей при решении задач в об-

ласти охраны общественного здоровья и здравоохранения (ПК-3). 

 

III. СТРУКТУРА И СОДЕРЖАНИЕ ГОСУДАРСТВЕННОЙ ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ 

 

Государственная итоговая аттестация состоит из двух этапов и включает в себя подготовку и 

сдачу государственного экзамена и представление научного доклада об основных результатах 

подготовленной научно- квалификационной работы (диссертации). 

 

1. ПЕРВЫЙ ЭТАП ГИА. ПОДГОТОВКА К СДАЧЕ  И СДАЧА ГОСУДАРСТВЕННОГО 

ЭКЗАМЕНА 

 

Государственный экзамен представляет собой проверку теоретических знаний аспиранта и 

практических умений осуществлять научно-педагогическую деятельность. При сдаче государ-

ственного экзамена аспирант должен показать способность самостоятельно осмыслять и решать 

актуальные педагогические задачи своей профессиональной деятельности, профессионально 

излагать специальную информацию, научно аргументировать и защищать свою точку зрения, 

опираясь на полученные углубленные знания, умения и сформированные компетенции 

Перед государственным экзаменом проводится консультирование аспирантов по вопросам, 

включенным в программу государственного экзамена. 

Государственный экзамен может проводиться по билетам в устной и/или письменной форме. 

На подготовку к экзамену или оформление письменного ответа (если экзамен проводится в 

письменной форме) отводится сорок минут.  

Аспирантам, во время проведения ГЭ запрещается иметь при себе и использовать средства 

связи, за исключением средств связи, предназначенных для проведения ГИА с применением 

дистанционных образовательных технологий.  

На государственном экзамене может быть разрешено использование справочников и другой 

учебной, научной, методической литературы, нормативных правовых актов. 

 

Перечень вопросов для подготовки к государственному экзамену 

1. Какие общемировые тенденции развития современной педагогической науки вам известны? 

Охарактеризуйте их.  

2. Дайте характеристику основной терминологии (5-6 понятий) педагогической науки.  

3. В чем заключается сущность целостного педагогического процесса? Охарактеризуйте его.  



4. Чем характеризуется современная государственная политика в области образования? Закон 

«Об образовании в Российской Федерации».  

5. В чем состоит вклад ученых-медиков в развитие мировой педагогики (П.Ф. Лесгафт, И.М. 

Сеченов, И.П. Павлов)? Педагогическая деятельность хирурга Н.И. Пирогова.  

6. Что представляет собой дидактика? Каковы научные основы процесса обучения (культуро-

логические, нормативные, психологические, этические, физиологические, информацион-

ные)?  

7. В чем заключаются психолого-педагогические компоненты содержания высшего медицин-

ского образования? Научные основы определения содержания образования: факторы, вли-

яющие на отбор содержания, компоненты содержания, подходы к определению содержа-

ния.  

8. Что представляют собой образовательный стандарт высшей школы, учебный план, учебная 

программа как основа организации образовательного процесса в вузе? Охарактеризуйте их.  

9. Перечислите и раскройте принципы обучения в контексте решения основополагающих за-

дач образования.  

10. Дайте психолого - дидактическую характеристику форм организации учебной деятельно-

сти.  

11. Что представляет собой самостоятельная работа обучающихся как развитие и самооргани-

зация личности обучаемых?  

12. Что представляет собой лекция как ведущая форма организации образовательного процесса 

в вузе? Развитие лекционной формы в системе вузовского обучения (проблемная лекция, 

лекция вдвоѐм, лекция - пресс-конференция, лекция с заранее запланированными ошибка-

ми).  

13. Какие классификации методов обучения вам известны? Дайте краткую характеристику ме-

тодов обучения.Как взаимосвязаны методы и приемы обучения?  

14. Охарактеризуйте активные методы обучения (не имитационные и имитационные).  

15. В чем заключаются теоретические основы интенсификации обучения посредством исполь-

зования технологий обучения? Предметно-ориентированные, личностно-ориентированные 

педагогические технологии в вузе.  

16. Какие классификации педагогических технологий вам известны? В чем заключается воз-

можность их применения в практике медицинского вуза?  

17. Дайте характеристику технологии контекстного обучения, технологии проблемного обуче-

ния, технологии модульного обучения. Что представляют собой информационные техноло-

гии обучения, кейс-метод?  

18. Что представляют собой средства обучения и контроля как орудия педагогической деятель-

ности? Характеристика средств обучения и контроля.  

19. В чем заключаются дидактические требования к использованию средств обучения?  

20. Какие типологии личности обучающихся вам известны? Обучающийся как субъект учеб-

ной деятельности и самообразования.  

21. Что понимается под педагогической коммуникацией? Сущность, структура педагогическо-

го общения; стили и модели педагогического общения. Каковы особенности педагогиче-

ского общения в вузе?  

22. Что представляют собой конфликты в педагогической деятельности? Каковы способы их 

разрешения и предотвращения?  

23. Что представляет собой воспитание как общественное и педагогическое явление? В чем за-

ключаются культурологические основания воспитательного процесса?  

24. Охарактеризуйте основные противоречия, закономерности и принципы воспитательного 

процесса.  

25. Что представляет собой обучающийся как объект воспитательно-образовательного процес-

са и как субъект деятельности? Педагогическое взаимодействие в воспитании?  

26. Назовите и охарактеризуйте основные направления воспитания личности.  

27. В чем заключается сущностная характеристика основных методов, средств и форм воспи-

тания личности?  

28. Что представляет собой студенческий коллектив как объект и субъект воспитания? Педагог 

в системе воспитательно-образовательного процесса.  



29. Что представляет собой педагогическая практика аспирантов, в чем заключается порядок еѐ 

организации и проведения?  

30. Охарактеризуйте теоретико-методологические основания управления образовательными 

системами.  

31. Общемировые тенденции развития современной педагогической науки.  

32. Характеристика основной терминологии (5-6 понятий) педагогической науки.  

33. Сущность целостного педагогического процесса и его характеристика.  

34. Современная государственная политика в области образования. Закон «Об образовании в 

Российской Федерации».  

35. Дидактика в системе наук о человеке. Научные основы процесса обучения (культурологи-

ческие, нормативные, психологические, этические, физиологические, информационные).  

36. Психолого-педагогические компоненты содержания высшего медицинского образования. 

Научные основы определения содержания образования: факторы, влияющие на отбор со-

держания, компоненты содержания, подходы к определению содержания.  

37. Образовательный стандарт высшей школы, учебный план, учебная программа как основа 

организации образовательного процесса в вузе.  

38. Принципы обучения в контексте решения основополагающих задач образования.  

39. Психолого - дидактическая характеристика форм организации учебной деятельности.  

40. Самостоятельная работа обучающихся как развитие и самоорганизация личности обучае-

мых.  

41. Лекция как ведущая форма организации образовательного процесса в вузе. Развитие лекци-

онной формы в системе вузовского обучения (проблемная лекция, лекция вдвоѐм, лекция - 

пресс-конференция, лекция с заранее запланированными ошибками).  

42. Классификация методов обучения. Соотношение методов и приемов. Характеристика ос-

новных методов и приемов в обучении.  

43. Активные методы обучения (не имитационные и имитационные).  

44. Теоретические основы интенсификации обучения посредством использования технологий 

обучения.  

45. Классификации педагогических технологий, возможность их применения в практике меди-

цинского вуза. Предметно-ориентированные, личностно-ориентированные педагогические 

технологии в вузе.  

46. Технология контекстного обучения; технология проблемного обучения; кейс-метод; техно-

логия модульного обучения; информационные технологии обучения, дистанционное обра-

зование.  

47. Понятия средства обучения и контроля как орудия педагогической деятельности. Характе-

ристика средств обучения и контроля.  

48. Дидактические требования к использованию средств обучения.  

49. Обучающийся как субъект учебной деятельности и самообразования. Типологии личности 

обучающегося.  

50. Педагогическая коммуникация: сущность, содержание структура педагогического общения; 

стили и модели педагогического общения. Особенности педагогического общения в вузе.  

51. Конфликты в педагогической деятельности и способы их разрешения и предотвращения. 

Специфика педагогических конфликтов; способы разрешения конфликтов.  

52. Происхождение воспитания и основные теории, объясняющие этот феномен. Культуроло-

гические основания воспитательного процесса.  

53. Основные противоречия, закономерности и принципы воспитательного процесса.  

54. Обучающийся как объект воспитательно-образовательного процесса и как субъект деятель-

ности. Педагогическое взаимодействие в воспитании.  

55. Основные направления воспитания личности. (Базовая культура личности и пути ее форми-

рования.)  

56. Сущностная характеристика основных методов, средств и форм воспитания личности.  

57. Студенческий коллектив как объект и субъект воспитания. Педагог в системе воспитатель-

но-образовательного процесса.  

58. Педагогическая практика аспирантов, порядок еѐ организации и проведения  

59. Теоретико-методологические основания управления образовательными системами. 

60. Общественное здоровье и здравоохранение как медицинская наука. 



61. Место общественного здоровья и здравоохранения как предмета преподавания среди меди-

цинских, гигиенических и общественных наук в системе медицинского образования и в практи-

ческой деятельности врача. 

62. Роль общественного здоровья и здравоохранения в практической деятельности органов и 

учреждений здравоохранения, в экономике, планировании, управлении, организации труда в 

здравоохранении. 

63. Основные методы исследования общественного здоровья и здравоохранения: статистиче-

ский, экономический, исторический, экспериментальное моделирование, экспертных оценок, 

системный анализ, социологические и эпидемиологические методы. 

64. Возникновение и развитие общественного здоровья и здравоохранения (общественной ме-

дицины) в России и зарубежных странах. Виднейшие деятели российского общественного здо-

ровья и здравоохранения (Н.А. Семашко, З.П. Соловьев, А.В. Мольков, М.Ф. Владимирский, 

Г.Н. Каминский, З.Г. Френкель, П.А. Кувшинников, Н.А. Виноградов, Г.А. Баткис, С.В. Кура-

шов, Б.В. Петровский, А.Ф. Серенко). 

65. Социальная сущность человека, формирование здоровья и болезней. Теории обусловленно-

сти здоровья. Классификации факторов риска болезней. Группы риска. 

66. Основные составляющие здоровья, понятие физического, психического и социального бла-

гополучия. Показатели здоровья по критериям ВОЗ. Отечественная классификация показателей 

общественного здоровья.  

67. Уровни оценки здоровья. Определение понятий «индивидуальное здоровье», « ресурсы здо-

ровья», «потенциал здоровья», «баланс здоровья», «групповое здоровье», «здоровье населения 

административных территорий», «общественное здоровье». 

68. Комплексный подход к оценке показателей здоровья населения. 

69. Определение понятий «образ жизни», «качество жизни», «уровень жизни», «стиль жизни». 

70. Понятие "Качество жизни связанное со здоровьем", критерии и составляющие качества 

жизни человека в соответствии с определением ВОЗ. Основные направления анализа качества 

жизни в медико-социальных исследованиях. 

71. Типы опросников, составленные экспертами ВОЗ для оценки качества жизни. Методики 

анализа качества жизни по опросникам «КЖ-100», «MOSSF-36». 

72. Применение современных методов статистики в клинических и социально-гигиенических 

исследованиях. Методы описательной статистики.  

73. Теоретические основы аналитической статистики. Применение корреляционного и диспер-

сионного анализа в клинических и социально-гигиенических исследованиях.  

74. Этапы организации и проведения комплексного социально-гигиенического исследования.  

75. Принципы организации и современные тенденции развития отечественного здравоохране-

ния. Основные направления, этапы и перспективы модернизации здравоохранения. 

76.  Социально-экономические модели здравоохранения. Современные тренды развития здра-

воохранения за рубежом на примере экономически развитых стран. 

77. Организационно-правовые аспекты функционирования системы здравоохранения РФ. ФЗ-

323 «Об основах охраны здоровья граждан в РФ»». 

78. Источники финансирования медицинских учреждений на современном этапе здравоохране-

ния. 

79. Современные проблемы демографии. Демографическая политика РФ. 

80. Индивидуальная и групповая оценка физического развития. 

81. Методы изучения и оценки заболеваемости населения. 

82. Проблема роста инвалидности. Основные критерии для определения групп инвалидности. 

Медико-социальная реабилитация. 

83. Состояние и пути улучшения здоровья детского населения. 

84. Современные направления развития медицинской профилактики в отечественном здраво-

охранении. Служба медицинской профилактики, лечебной физкультуры и спортивной медици-

ны. Центры здоровья. 

85. Уровни профилактики заболеваний. Понятие медицинской, трудовой, психологической и 

социальной реабилитации. 

86.  «Здоровый образ жизни» и его компоненты. Понятие «медицинской активности». Виды и 

функции школ здоровья. 



87. Организация первичной медико-санитарной помощи. Задачи и функции поликлиники. По-

казатели деятельности. 

88. Организация скорой медицинской помощи. Основные показатели деятельности скорой ме-

дицинской помощи. 

89. Управление качеством медицинской помощи в системе обязательного медицинского стра-

хования. 

90. Медико-санитарное просвещение. Методы и средства гигиенического воспитания населе-

ния. Эффективность внедрения здоровьесберегающих технологий. 

91. Правовые и экономические основы медицинского страхования. Виды медицинского страхо-

вания в России и за рубежом. 

92. Обязательное медицинское страхование на современном этапе развития здравоохранения. 

Порядок разработки территориальной программы государственных гарантий оказания бесплат-

ной медицинской помощи гражданам. 

93. Нормативы объемов медицинской помощи, финансовых затрат и источники финансирова-

ния Программы государственных гарантий. Совершенствование финансирования Программы 

государственных гарантий. 

94. Основные концепции, принципы, функции и стили управления. Методы управления в меди-

цинских организациях.  

95. Теории мотивации в системе управления здравоохранением. Новая отраслевая система 

оплаты труда медицинских работников: принципы построения и методики расчета. 

96. Основы управления персоналом медицинских организаций. Кадровая политика и проблемы 

кадрового обеспечения отрасли.  

97. Нормирование труда в здравоохранении.  

98. Организация системы охраны труда в учреждениях здравоохранения. 

99. Основы прогнозирования в здравоохранении. Принципы, виды и методы планирования в 

здравоохранении. 

100. Планирование и расходование финансовых средств организациями здравоохранения. Фи-

нансовый контроль в здравоохранении. 

101. Анализ экономической деятельности организаций здравоохранения. Планирование финан-

совой деятельности ЛПУ в условиях преимущественно одноканального финансирования.  

102. Формирование рыночных отношений в здравоохранении. Основные концепции, виды и 

задачи маркетинга в медицинских организациях. Государственно-частное партнерство. 

103. Система оценки качества медицинской помощи: отечественные и зарубежные модели.  

104. Персонифицированный учет медицинской помощи населению. Стандартизация медицин-

ских услуг в здравоохранении.  

105. Медицинская, социальная и экономическая эффективность здравоохранения. Роль здраво-

охранения в предотвращении экономического ущерба  

106. Основные направления информатизации здравоохранения на современном этапе. Инфор-

мационные ресурсы и медицинские информационные системы.  

107. Система электронного документооборота в медицинских учреждениях. Принципы без-

опасности персональных данных данных. 

108. Состояние и перспективы развития телемедицинских технологий, основные направления 

их применения в здравоохранении. 

109. Организация первичной медико-санитарной помощи населению на современном этапе 

развития здравоохранения. Пути повышения эффективности работы амбулаторно-

поликлинических медицинских организаций. 

110. Трехуровневая система оказания медицинской помощи населению. 

111. Порядки и стандарты медицинской помощи.  

112. Организация деятельности центра общей врачебной (семейной) практики в составе ЛПУ. 

Критерии оценки деятельности врача общей практики (семейного врача) 

113. Деятельность врача общей практики (семейного врача) в зарубежных странах. 

114. Пути улучшения организации и критерии оценки эффективности стационарной помощи. 

Стационарзамещающие технологии. 

115. Система охрана здоровья женщин и детей в РФ. Пути улучшения организации медицин-

ской помощи женщинам в период беременности, родов и послеродовой период. Система родо-

вых сертификатов. 



116. Пути повышения эффективности медицинской помощи новорожденным. Неонатальный 

скрининг, иммунизация новорожденных. Структура и функции перинатального центра.  

117. Организация высокотехнологичной медицинской помощи. 

118. Порядки оказания медицинской помощи. 

119. Состояние и перспективы развития учреждений медико-социальной реабилитации. 

120. Совершенствование организации медицинской помощи жителям сельской местности.  

121. Развитие специализированной медицинской помощи населению.  

122. Организация, функции и показатели деятельности службы профилактики и борьбы с ВИЧ-

инфекцией и СПИДом. 

123. Трехуровневая система оказания медицинской помощи населению. 

124. Виды, формы и условия оказания медицинской помощи населению. 

125. Обязательное медицинское страхование. Базовая программа ОМС. Территориальные про-

граммы ОМС. 

126. Организация службы судебно-медицинской экспертизы. 

127. Организация и перспективы развития медицинской помощи при сердечно-сосудистых, он-

кологических заболеваниях, травмах и отравлениях. 

128. Организация психоневрологической и наркологической помощи. 

129. Организация медицинской помощи при возникновении и ликвидации последствий чрез-

вычайных ситуаций. Всероссийская служба медицины катастроф. 

130. Экспертиза временной нетрудоспособности. Порядок выдачи листков нетрудоспособно-

сти. 

131. Организация и порядок проведения медико-социальной экспертизы. 

132. Обеспечение санитарно-эпидемиологического благополучия населения и защита прав по-

требителей на потребительском рынке. 

133. Экономическая теория: ее предмет, методы исследования, функции. 

134. Факторы общественного производства. Производительные силы и экономические отно-

шения.  

135. Экономические законы развития общества. Экономическая политика. Экономические си-

стемы. Модели экономических систем. Рыночная система хозяйствования. 

136. Экономика здравоохранения, ее предмет, методы, задачи. 

137. Производство. Распределение. Обмен. Потребление. Общественное воспроизводство и 

экономический рост. Измерение результатов экономической деятельности. 

138. Валовой национальный продукт, индекс цен.  

139. Экономический рост. Тип экономического роста Российской экономики. 

140.  Собственность. Формы собственности. Основные организационно-правовые формы ме-

дицинских организаций.  

141. Рынок и его функции. 

142. Закон стоимости и его действие в здравоохранении. Экономические законы рыночного 

хозяйства.  

143. Конкуренция, ее формы. Монополии. Биржа как развитая форма рынка.  

144. Особенности ценообразования в здравоохранении. Система цен на медицинские услуги в 

РФ. Методика расчета цены медицинской услуги. 

145. Достоинства и недостатки рыночной экономики. 

146. Потребности как экономическая категория. Спрос. Закон спроса. Эластичность спроса. 

Индивидуальный и рыночный спрос. Факторы, влияющие на спрос. 

147. Предложение. Законы предложения. Факторы, влияющие на предложение. 

148. Сущность рынка, виды, структура, функции. Спрос и предложение, рыночное равновесие. 

149. Специфические черты рынка услуг здравоохранения. 

150. Спрос на медицинскую услугу, цена спроса, объем спроса, эластичность спроса. 

151. Предложение медицинской услуги, цены предложения, объема предложения, эластично-

сти предложения. 

152. Развитие страховой медицины в РФ. Источники финансирования системы здравоохране-

ния в РФ. Модели финансирования здравоохранения в различных странах. 

153. Методы государственного регулирования рынка. Основные пути реформирования соци-

ального сектора. 

154.  Задачи социальной политики. Сущность социально-ориентированной экономики. 



155.  Распределение доходов в рыночной экономике. Особенности социальной политики в Рос-

сии. 

156. Налоги, их сущность и виды. Проблемы развития налоговой системы в РФ. Особенности 

налогообложения в здравоохранении. 

157.   Предпринимательство в здравоохранении - индивидуальная и коллективная формы. 

Сущность и виды предпринимательства.  

158.  Организационно-правовые формы юридических лиц в здравоохранении.  

159.  Преимущества и недостатки индивидуального предпринимательства в здравоохранении.  

160.  Менеджмент. Управленческий цикл и его элементы. Принципы, функции и методы 

управления. Теория потребительского поведения. 

161.  Маркетинг, его сущность и функции. Маркетинг в здравоохранении, его особенности. 

162.  Основные принципы маркетинга в здравоохранении. 

163.  Здравоохранение в системе рыночных отношений. Стоимость медицинской услуги. Ры-

нок медицинских услуг. Правила предоставления платных медицинских услуг населению ме-

дицинскими учреждениями в РФ.  

164. Медицинская услуга как товар. Специфика медицинской услуги как экономической кате-

гории. 

165.   Виды экономического анализа. Основные показатели экономической деятельности орга-

низации.  

166.   Особенности формирования системы финансов в Российской Федерации. 

167.  Финансирование здравоохранения в условиях развития в России обязательного медицин-

ского страхования. Источники финансирования здравоохранения. 

168.  Финансовая среда и финансовые ресурсы медицинских учреждений, их классификация. 

169.  Основные направления совершенствования системы финансирования здравоохранения 

Российской Федерации. 

170. Основные и оборотные средства лечебно-профилактических учреждений.  

171. Сущность, задачи и основные направления экономического анализа деятельности ЛПУ. 

Пути улучшения использования основных фондов ЛПУ, коечного фонда стационаров.  

172. Экономическое значение развития стационарозамещающих видов медицинской помощи. 

173. Экономические ресурсы, их ограниченность и необходимость эффективного использова-

ния.  

 

2.  ВТОРОЙ ЭТАП ГИА. 

ПРЕДСТАВЛЕНИЕ НАУЧНОГО ДОКЛАДА 

 

Научный доклад представляет собой основные результаты научно- квалификационной работы, 

выполненной в период обучения по программе аспирантуры. Тема научного доклада должна 

совпадать с утвержденной темой научно‐квалификационной работы (диссертации) аспиранта. 

 

ТРЕБОВАНИЯ К ПРЕДСТАВЛЕНИЮ НАУЧНОГО ДОКЛАДА 

об основных результатах подготовленной научно-квалификационной работы 

 

Научно-квалификационная работа должна быть написана аспирантом самостоятельно, об-

ладать внутренним единством, содержать новые научные результаты и положения, выдвигае-

мые для публичной защиты. Предложенные аспирантом решения должны быть аргументирова-

ны и оценены по сравнению с другими известными решениями.  

Представление  научного доклада проводится в установленное расписанием время на засе-

дании государственной экзаменационной комиссии.  

На представление  научного доклада приглашаются руководитель и рецензенты НКР, а также 

могут быть приглашены преподаватели выпускающих кафедр и аспиранты. 

На представление научного доклада выносятся результаты научно-исследовательской рабо-

ты. Материалы, представляемые государственной экзаменационной комиссии, содержат: 

– текст научного доклада об основных результатах подготовленной НКР должен быть пред-

ставлен в виде специально подготовленной рукописи, которая должна содержать титульный 

лист, указание актуальности темы, целей и задач,  определение методик и материала, использо-



ванных в научно-исследовательской работе, заключение, содержащее выводы и определяющее 

дальнейшие перспективы работы; 

– доклад с обязательной презентацией; 

– отзыв научного руководителя; 

– две рецензии; 

– справка о проверке на объем заимствования («Антиплагиат»); 

– справка из библиотеки Университета о размещения научного доклада; 

– список научных трудов; 

 Заключение по результатам заседания проблемной комиссии и профильной кафедры по про-

ведению предварительной экспертизы научно-квалификационной работы (диссертации). 

На представление  научного доклада отводится не более 10 минут. После завершения докла-

да члены комиссии задают аспиранту вопросы как непосредственно связанные с темой НКР, 

так и близко к ней относящиеся. При ответах на вопросы аспирант имеет право пользоваться 

своей работой.  

    По завершении представления научных докладов, вынесенных на данный день, государ-

ственная экзаменационная комиссия на закрытом заседании обсуждает результаты представле-

ния каждого аспиранта и выставляет каждому аспиранту согласованную итоговую оценку. В 

случае расхождения мнения членов государственной экзаменационной комиссии, по итоговой 

оценке, решение комиссии принимается простым большинством голосов. При равном числе го-

лосов председатель комиссии (в случае отсутствия председателя – его заместитель) обладает 

правом решающего голоса. 

Итоговое решение экзаменационной комиссии основывается на мнениях: 

- руководителя работы, учитывая ее теоретическую и практическую значимость; 

- рецензентов работы; 

- членов комиссии по содержанию работы и качеству ее представления, включая доклад, 

- ответы на вопросы и замечания рецензента. 

 

IV. ФОРМЫ КОНТРОЛЯ 

Формы контроля: 

- Государственный экзамен. Проводится по билетам (ФОС Приложение) 

- Представление научного доклада. 

 

V. КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ 

 

Критерии оценки ответов на государственном экзамене: 

Характеристика ответа Оценка 

Дан полный, развернутый ответ на поставленный вопрос, показана совокупность осо-

знанных знаний об объекте, проявляющаяся в свободном оперировании понятиями, 

умении выделить существенные и несущественные его признаки, причинно-

следственные связи. Знание об объекте демонстрируется на фоне понимания его в си-

стеме данной науки и междисциплинарных связей. Ответ формулируется в терминах 

науки, изложен научным языком, логичен, доказателен, демонстрирует авторскую по-

зицию обучающегося. 

 

5 

 

Дан полный, развернутый ответ на поставленный вопрос, показана совокупность осо-

знанных знаний об объекте, доказательно раскрыты основные положения темы; в от-

вете прослеживается четкая структура, логическая последовательность, отражающая 

сущность раскрываемых понятий, теорий, явлений. Знание об объекте демонстрирует-

ся на фоне понимания его в системе данной науки и междисциплинарных связей. От-

вет изложен литературным языком в терминах науки. Могут быть допущены недочеты 

в определении понятий, исправленные обучающимся самостоятельно в процессе отве-

та или с помощью преподавателя. 

4 



Дан недостаточно полный и недостаточно развернутый ответ. Логика и последова-

тельность изложения имеют нарушения. Допущены ошибки в раскрытии понятий, 

употреблении терминов. Обучающийся не способен самостоятельно выделить суще-

ственные и несущественные признаки и причинно-следственные связи. Обучающийся 

может конкретизировать обобщенные знания, доказав на примерах их основные поло-

жения только с помощью преподавателя. Речевое оформление требует поправок, кор-

рекции. 

3 

Дан неполный ответ, представляющий собой разрозненные знания по теме вопроса с 

существенными ошибками в определениях. Присутствуют фрагментарность, нелогич-

ность изложения. Обучающийся не осознает связь данного понятия, теории, явления с 

другими объектами дисциплины. Отсутствуют выводы, конкретизация и доказатель-

ность изложения. Речь неграмотная. Дополнительные и уточняющие вопросы препо-

давателя не приводят к коррекции ответа обучающегося не только на поставленный 

вопрос, но и на другие вопросы дисциплины. 

2 

 

Критерии оценки представления научного доклада об основных результьатах 

 подготовленной научно-квалификационной работы: 

 

Оценка «отлично» выставляется за представление научного доклада, характеризующегося 

следующими показателями: 

- работа имеет исследовательский характер, содержит грамотно изложенную теоретическую ба-

зу, глубокий анализ проблемы, критический разбор литературных данных, характеризуется ло-

гичным, последовательным изложением материала с соответствующими выводами и обосно-

ван-ными предложениями; 

- работа имеет положительный отзыв научного руководителя; 

- работа имеет положительные рецензии рецензентов; 

- при представлении работы аспирант показывает глубокие знания вопросов темы, свободно 

оперирует данными исследования, вносит обоснованные предложения по улучшению диагно-

стики и лечения, эффективному использованию лечебных и диагностических методик, а во вре-

мя доклада использует презентацию Power Paint, легко отвечает на поставленные вопросы.                                                                                                     

Оценка «хорошо» выставляется за представление научного доклада, характеризующегося сле-

дующими показателями: 

- работа носит исследовательский характер, содержит грамотно изложенную теоретическую ба-

зу, достаточно подробный анализ проблемы и критический разбор данных литературы, харак-

теризуется последовательным изложением материала с соответствующими выводами, однако с 

не вполне обоснованными предложениями; 

- работа имеет положительный отзыв научного руководителя; 

- работа имеет положительные рецензии рецензентов с замечаниями, не влияющими на общую 

суть работы; 

- при представлении работы аспирант показывает знания вопросов темы, оперирует данными 

исследования, вносит предложения по улучшению лечебного и диагностического процесса, эф-

фективному использованию медицинских методик, а во время доклада использует презентацию 

Power Paint, без особых затруднений отвечает на поставленные вопросы. 

презентацию PowerPaint, без особых затруднений отвечает на поставленные вопросы. 

Оценка «удовлетворительно» выставляется за представление научного доклада, характеризу-

ющегося следующими показателями: 

- носит исследовательский характер, содержит теоретическую главу, базируется на практиче-

ском материале, но отличается поверхностным анализом и недостаточно критическим разбором 

данных литературы, в ней просматривается непоследовательность изложения материала, пред-

ставлены необоснованные предложения; 

- в отзывах руководителя и рецензента имеются замечания по содержанию работы и методике 

анализа;  

- при представлении работы аспирант проявляет неуверенность, показывает слабое знание во-

просов темы, не дает полного, аргументированного ответа на заданные вопросы. 

Оценка «неудовлетворительно» выставляется за представление научного доклада, характери-

зующегося следующими показателями: 



 не носит исследовательский характер, содержит теоретическую главу, базируется на практи-

ческом материале, но отличается поверхностным анализом и недостаточно критическим разбо-

ром источников, в ней просматривается непоследовательность изложения материала, представ-

лены необоснованные предложения; 

 при защите аспирант проявляет неуверенность, показывает слабое знание вопросов темы, не 

дает полного, аргументированного ответа на заданные вопросы. 

 

VII. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 

 

Основная литература 

9. Общественное здоровье и здравоохранение / Б.А. Миняев, Н.И. Вишняков. - Учебное по-

собие, 2012. – 489 с. 

10. Общественное здоровье и здравоохранение: учебник / Под ред. Щепина О.П.,  Медика В.А. 

- Изд. группа: «ГЭОТАР-Медиа» - 2011 г.- 592 с. 

11. Лисицын, Ю.П Общественное здоровье и здравоохранение [Электронный ресурс]: учебник 

/ Ю. П. Лисицын, Г.Э. Улумбекова. - 3-е изд., перераб. и доп. – М., 2013. - 544 с. – Режим до-

ступа: http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970426548.html 

12. Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение [Электронный ресурс]: учебник / 

В. А. Медик, В. К. Юрьев. - 2-е изд., испр. и доп. - Электрон. текстовые дан. - М.: ГЭОТАР-

Медиа, 2013. - 608 с. – Режим доступа: http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970423776.html 

13. Медик, В. А. Общественное здоровье и здравоохранение [Электронный ресурс]: рук. к 

практ. занятиям: учеб. пособие / В. А. Медик, В. И. Лисицин, М. С. Токмачев. - М.: ГЭОТАР-

Медиа, 2013. - 400 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/ru/book/ISBN9785970427224.html 

14. Применение методов статистического анализа для изучения общественного здоровья и 

здравоохранения: учебное пособие для практических занятий / Под ред. Кучеренко В.З. - Изд. 

группа: «ГЭОТАР-Медиа» - 2007 г. - 256 с. 

15. Общественное здоровье и здравоохранение. / Медик В.А. и др. - в 3-х частях. - Новгород, 

2003.  

16. Медицинская статистика / Под ред. Анохина Л.В. / Л.В. Анохин, Г.А. Пономарева, О.Е. Ко-

новалов, С.Н. Рубцов, О.В. Медведева. - Рязань, 2002. 

17. Применение методов статистического анализа для изучения общественного здоровья и 

здравоохранения /В.З.Кучеренко. - Учебное пособие, 2006. 

 Дополнительная литература 
4. Основы математико-статистической обработки медико-биологической информации (крат-

кий обзор в двух частях) /под ред. Е.М.Гареева. – Уфа, 2009. – 540 с.  

5. Медик, В. А. Статистика здоровья населения и здравоохранения [Электронный ресурс]: 

учебное пособие / В. А. Медик, М. С. Токмачев. - Электрон. текстовые дан. - М.: Финансы и 

статистика, 2009. - 368 с. – Режим доступа: 

http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785279033720.html 

2. Реброва О.Ю. Статистический анализ медицинских данных – // М., 2002. 

3. Юнкеров В.И. Григорьев С.Г. Математико-статистическая обработка данных медицинских 

исследований //Санкт-Петербург – 2002. 

4. Сергиенко В.И. Бондарева И.Б.// Практическое руководство. Математическая статистика в 

клинических исследованиях. М, 2006. 

5. Герасимов А.Н. // Учебное пособие. Медицинская статистика. М – 2007. 

6. Зайцев В.М. Лифляндский В.Г. Маринкин В.И. // Учебное пособие. Прикладная медицинская 

статистика. Санкт-Петербург, 2006. 

7. Медик В.А. Токмачев М.С. // Учебное пособие. Математическая статистика в медицине. М, 

2007. 

8. STATISTICA/ Искусство анализа данных на компьютере: Для профессионалов. 2-е изд. 

(+СD). – СПб.: Питер, 2003. – 688 с.: ил. 

 

Базы данных и информационно-справочные системы 



1. Консультант студента [Электронный ресурс]: электронно-библиотечная система (ЭБС) 

/ ООО «Институт управления здравоохранением». - URL: http://www.studmedlib.ru. Доступ по 

логину и паролю. 

2. Лань [Электронный ресурс]: электронно-библиотечная система (ЭБС) / издательство 

Лань. – URL: http://e.lanbook.com /. Доступ к полным текстам после регистрации из сети БГМУ. 

3. IPRbooks [Электронный ресурс]: электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Ай 

Пи Эр Медиа. – URL: http://iprbookshop.ru /. Доступ к полным текстам после регистрации из се-

ти БГМУ. 

4. Букап [Электронный ресурс]: электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Букап». 

– URL: http://www.books-up.ru /. Удаленный доступ после регистрации. 

5. eLIBRARY.RU [Электронный ресурс]: электронная библиотека / Науч. электрон. б-ка. – 

URL: http://elibrary.ru/defaultx.asp. - Яз. рус., англ. 

6. Электронная учебная библиотека [Электронный ресурс]: полнотекстовая база данных 

/ ФГБОУ ВО БГМУ Минздрава России. - URL: Доступ к полным текстам по логину и паролю. 

7. Scopus [Электронный ресурс]: реферативная база данных / Elsevier BV. — URL: 

http://www.scopus.com . - Яз. англ. Удаленный доступ после регистрации из сети БГМУ. 

8. Web of Science [Электронный ресурс]: мультидисциплинарная реферативная база дан-

ных / компания Clarivate Analytics. - URL: http://webofknowledge.com. - Яз. англ. Удаленный до-

ступ после регистрации из сети БГМУ. 

9. LWW Proprietary Collection Emerging Market – w/o Perpetual Access [Электронный ре-

сурс]: [полнотекстовая база данных] / Wolters Kluwer. – URL: http://ovidsp.ovid.com. - Яз. англ. 

Удаленный доступ по логину и паролю. 

10. LWW Medical Book Collection 2011[Электронный ресурс]: [полнотекстовая база дан-

ных] / Wolters Kluwer. – URL: http://ovidsp.ovid.com . - Яз. англ. Удаленный доступ по логину и 

паролю. 

11. Президентская библиотека: электронная национальная библиотека [Электронный ре-

сурс]: сайт / ФГБУ Президентская библиотека им. Б.Н. Ельцина. – СПб., 2007 – 

URL:https://www.prlib.ru/. Доступ к полным текстам в информационном зале научной библиоте-

ки БГМУ. 

12. Национальная электронная библиотека (НЭБ) [Электронный ресурс]: объединенный 

электронный каталог фондов российских библиотек: сайт. – URL: http://нэб.рф. Доступ к пол-

ным текстам в информационном зале научной библиотеки БГМУ. 

13. Консультант Плюс [Электронный ресурс]: справочно-правовая система: база данных / 

ЗАО «Консультант Плюс». Доступ к полным текстам в информационном зале научной библио-

теки БГМУ. 

14. Polpred.com Обзор СМИ [Электронный ресурс]: сайт. – URL: http://polpred.com. До-

ступ открыт со всех компьютеров библиотеки и внутренней сети БГМУ. 

 

 

 

Лицензионно-программное обеспечение 

1. Операционная система Microsoft Windows  Microsoft Desktop School ALNG LicSAPk 

OLVS E 1Y AcadenicEdition Enterprase 

2. Пакет офисных программ Microsoft Office Microsoft Desktop School ALNG LicSAPk 

OLVS E 1Y AcadenicEdition Enterprase 

3. Антивирус Касперского – система антивирусной защиты рабочих станций и файловых 

серверов  Kaspersky Endpoint Security для бизнеса – Стандартный Russian Edition. 500-

999 Node 1 year Educational Renewal License антивирус Касперского  

4. Антивирус Dr.Web – система антивирусной защиты рабочих станций и файловых серве-

ров Dr.Web Desktop Security Suite  

5. Система дистанционного обучения для Учебного портала Русский Moodle 3KL 

 

 

 

 

 

http://www.studmedlib.ru/
http://e.lanbook.com/
http://iprbookshop.ru/
http://www.books-up.ru/
http://elibrary.ru/defaultx.asp
http://www.scopus.com/
http://webofknowledge.com/
http://ovidsp.ovid.com/
http://ovidsp.ovid.com/
https://www.prlib.ru/


УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ОПОП ПОДГОТОВКИ АСПИРАНТА 

 

1. Общесистемные требования к реализации программы аспирантуры. 

1.1. Организация должна располагать материально-технической базой, соответствующей дей-

ствующим противопожарным правилам и нормам и обеспечивающей проведение всех видов 

дисциплинарной и междисциплинарной подготовки, практической и научно-исследовательской 

работы обучающихся, предусмотренных учебным планом. 

1.2. Каждый обучающийся в течение всего периода обучения должен быть обеспечен индиви-

дуальным неограниченным доступом к одной или нескольким электронно-библиотечным си-

стемам (электронным библиотекам) и к электронной информационно-образовательной среде 

организации. Электронно-библиотечная система (электронная библиотека) и электронная ин-

формационно-образовательная среда должны обеспечивать возможность доступа обучающего-

ся из любой точки, в которой имеется доступ к информационно-телекоммуникационной сети 

"Интернет" (далее - сеть "Интернет"), и отвечающая техническим требованиям организации, 

как на территории организации, так и вне ее. 

Электронная информационно-образовательная среда организации должна обеспечивать: 

- доступ к учебным планам, рабочим программам дисциплин (модулей), практик и к изданиям 

электронных библиотечных систем и электронным образовательным ресурсам, указанным в ра-

бочих программах;  

- фиксацию хода образовательного процесса, результатов промежуточной аттестации и резуль-

татов освоения основной образовательной программы; проведение всех видов занятий, проце-

дур оценки результатов обучения, реализация которых предусмотрена с применением элек-

тронного обучения, дистанционных образовательных технологий; 

- формирование электронного портфолио обучающегося, в том числе сохранение работ обуча-

ющегося, рецензий и оценок на эти работы со стороны любых участников образовательного 

процесса; 

- взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе синхронное и 

(или) асинхронное взаимодействие посредством сети "Интернет". 

Функционирование электронной информационно-образовательной среды обеспечивается соот-

ветствующими средствами информационно-коммуникационных технологий и квалификацией 

работников, ее использующих и поддерживающих. Функционирование электронной информа-

ционно-образовательной среды должно соответствовать законодательству Российской Федера-

ции. 

1.3. В случае реализации программы аспирантуры в сетевой форме требования к реализации 

программы аспирантуры должны обеспечиваться совокупностью ресурсов материально-

технического и учебно-методического обеспечения, предоставляемого организациями, участ-

вующими в реализации программы аспирантуры в сетевой форме. 

1.4. В случае реализации программы аспирантуры на кафедрах, созданных в установленном по-

рядке в иных организациях или в иных структурных подразделениях организации, требования к 

условиям реализации программы аспирантуры должны обеспечиваться совокупностью ресур-

сов организаций. 

1.5. Квалификация руководящих и научно-педагогических работников организации должна со-

ответствовать квалификационным характеристикам, установленным в Едином квалификацион-

ном справочнике должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел "Квалификаци-

онные характеристики должностей руководителей и специалистов высшего профессионального 

и дополнительного профессионального образования", утвержденном приказом Министерства 

здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 11 января 2011 г. N 1н (за-

регистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 23 марта 2011 г., регистраци-

онный N 20237), и профессиональным стандартам (при наличии). 

1.6. Доля штатных научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значе-

ниям ставок) должна составлять не менее 60 процентов от общего количества научно-

педагогических работников организации. 

1.7. Среднегодовое число публикаций научно-педагогических работников организации в расче-

те на 100 научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям ста-

вок) должно составлять не менее 2 в журналах, индексируемых в базах данных WebofScience 

или Scopus, или не менее 20 в журналах, индексируемых в Российском индексе научного цити-



рования, или в научных рецензируемых изданиях, определенных в Перечне рецензируемых из-

даний согласно пункту 12 Положения о присуждении ученых степеней, утвержденного поста-

новлением Правительства Российской Федерации от 24 сентября 2013 г. N 842 "О порядке при-

суждения ученых степеней" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2013, N 40, ст. 

5074; 2014, N 32, ст. 4496). 

1.8. В организации, реализующей программы аспирантуры, среднегодовой объем финансирова-

ния научных исследований на одного научно-педагогического работника (в приведенных к 

целочисленным значениям ставок) должен составлять величину не менее, чем величина анало-

гичного показателя мониторинга системы образования, утверждаемого Министерством образо-

вания и науки Российской Федерации. 

 

2. Кадровое обеспечение реализации основной профессиональной образовательной 

программы высшего образования программы подготовки  кадров  высшей квалифика-

ции в аспирантуре по направлению 32.06.01 Медико-профилактическое дело, научной 

специальности 14.02.03-Общественное здоровье и здравоохранение. 

2.1. Реализация программы аспирантуры обеспечивается руководящими и научно-

педагогическими работниками организации, а также лицами, привлекаемыми к реализации про-

граммы аспирантуры на условиях гражданско-правового договора. 

2.2. Доля научно-педагогических работников (в приведенных к целочисленным значениям ста-

вок), имеющих ученую степень (в том числе ученую степень, присвоенную за рубежом и при-

знаваемую в Российской Федерации) и (или) ученое звание (в том числе ученое звание, полу-

ченное за рубежом и признаваемое в Российской Федерации), в общем числе научно-

педагогических работников, реализующих программу аспирантуры, должна составлять не ме-

нее 60 процентов. 

2.3. Научный руководитель, назначенный обучающемуся, должен иметь ученую степень (в том 

числе ученую степень, присвоенную за рубежом и признаваемую в Российской Федерации), 

осуществлять самостоятельную научно-исследовательскую (творческую) деятельность (участ-

вовать в осуществлении такой деятельности) по направленности (профилю) подготовки, иметь 

публикации по результатам указанной научно-исследовательской (творческой) деятельности в 

ведущих отечественных и (или) зарубежных рецензируемых научных журналах и изданиях, а 

также осуществлять апробацию результатов указанной научно-исследовательской (творческой) 

деятельности на национальных и международных конференциях. 

- Кадровое  обеспечение ОПОП по  направлению 32.06.01 Медико-профилактическое дело 

научной специальности 14.02.03-Общественное здоровье и здравоохранение представлено в 

приложении №1/КО. 

 

3. Требования к материально-техническому и учебно-методическому  

обеспечению программы аспирантуры. 

3.1. Организация должна иметь специальные помещения для проведения занятий лекционного 

типа, занятий семинарского типа, групповых и индивидуальных консультаций, текущего кон-

троля и промежуточной аттестации, а также помещения для самостоятельной работы и поме-

щения для хранения и профилактического обслуживания оборудования. Специальные помеще-

ния должны быть укомплектованы специализированной мебелью и техническими средствами 

обучения, служащими для представления информации большой аудитории. 

Перечень материально-технического обеспечения, необходимого для реализации программы 

аспирантуры, включает в себя лабораторное оборудование в зависимости от степени сложно-

сти, для обеспечения дисциплин (модулей), научно-исследовательской работы и практик. Кон-

кретные требования к материально-техническому и учебно-методическому обеспечению зави-

сят от направленности программы и определяются в примерных основных образовательных 

программах. 

Помещения для самостоятельной работы обучающихся должны быть оснащены компьютерной 

техникой с возможностью подключения к сети "Интернет" и обеспечением доступа в электрон-

ную информационно-образовательную среду организации. 

В случае применения электронного обучения, дистанционных образовательных технологий до-

пускается замена специально оборудованных помещений их виртуальными аналогами, позво-



ляющими обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные профессиональной дея-

тельностью. 

В случае неиспользования в организации электронно-библиотечной системы (электронной биб-

лиотеки) библиотечный фонд должен быть укомплектован печатными изданиями из расчета не 

менее 50 экземпляров каждого из изданий обязательной литературы, перечисленной в рабочих 

программах дисциплин (модулей), практик, и не менее 25 экземпляров дополнительной литера-

туры на 100 обучающихся. 

3.2. Организация должна быть обеспечена необходимым комплектом лицензионного про-

граммного обеспечения (состав определяется в рабочих программах дисциплин (модулей) и 

подлежит ежегодному обновлению). 

3.3. Электронно-библиотечная система (электронная библиотека) и электронная информацион-

но-образовательная среда должны обеспечивать одновременный доступ не менее 25 процентов 

обучающихся по программе аспирантуры. 

3.4. Обучающимся и научно-педагогическим работникам должен быть обеспечен доступ (уда-

ленный доступ), в том числе в случае применения электронного обучения, дистанционных об-

разовательных технологий, к современным профессиональным базам данных (в том числе меж-

дународным реферативным базам данных научных изданий) и информационным справочным 

системам, состав которых определяется в рабочих программах дисциплин (модулей) и подле-

жит ежегодному обновлению. 

3.5. Обучающиеся из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья должны быть обес-

печены электронными и (или) печатными образовательными ресурсами в формах, адаптиро-

ванных к ограничениям их здоровья. 

- Материально-техническое  обеспечение ОПОП по  направлению 32.06.01 Медико-

профилактическое дело 14.02.03-Общественное здоровье и здравоохранение представлено в 

приложении №2/МТО. 

- Учебно-методическое обеспечение ОПОП по  направлению 32.06.01 Медико-

профилактическое дело 14.02.03-Общественное здоровье и здравоохранение представлено в 

приложении №3/УМО. 

- Обеспечение образовательного процесса официальными, периодическими, справочно-

библиографическими изданиями, научной литературой представлено в приложении №4/СБИ. 

 

4. Требования к финансовому обеспечению программы аспирантуры. 

4.1. Финансовое обеспечение реализации программы аспирантуры должно осуществляться в 

объеме не ниже установленных Министерством образования и науки Российской Федерации 

базовых нормативных затрат на оказание государственной услуги в сфере образования для дан-

ного уровня  образования и направления подготовки с учетом корректирующих коэффициен-

тов, учитывающих специфику образовательных программ в соответствии с Методикой опреде-

ления нормативных затрат на оказание государственных услуг по реализации имеющих госу-

дарственную аккредитацию образовательных программ высшего образования по специально-

стям и направлениям подготовки, утвержденной приказом Министерства образования и науки 

Российской Федерации от 2 августа 2013 г. N 638 (зарегистрирован Министерством юстиции 

Российской Федерации 16 сентября 2013 г., регистрационный N 29967). 

 

5. Другие нормативно-методические, законодательные и нормативно-правовые докумен-

ты и материалы, обеспечивающие качество подготовки обучающихся. 

1. «Конституция Российской Федерации» (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с 

учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ). 

2. Федеральный закон от 12.04.2010 N 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств». 

3. Федеральный закон Российской Федерации от 29.11.2010  №326-ФЗ «Об обязательном меди-

цинском страховании в Российской Федерации». 

4. ГОСТ Р 53092:2008 «Системы менеджмента качества. Рекомендации по улучшению про-

цессов в учреждениях здравоохранения». Идентичен соглашению международной экспертной 

группы ISO IWA 1:2005. 

5. ГОСТ Р40.003-2008 «Порядок сертификации систем менеджмента качества на соответствие 

ГОСТ Р ИСО 9001-2008 (ИСО 9001:2008).  

6. ГОСТ Р ИСО 9000:2008. Системы менеджмента качества. Основные положения и словарь.  



7. ГОСТ Р ИСО 9001:2008. Системы менеджмента качества. Требования.  

8. ГОСТ Р ИСО 10014:2008 «Руководящие указания по достижению экономического эффекта 

в системе менеджмента качества». 

9. ГОСТ Р 52976:2008 «Информатизация здоровья. Состав первичных данных медицинской 

статистики лечебно-профилактического учреждения для электронного обмена этими данными. 

Общие требования». 

10. ГОСТ Р ИСО 9004:2010. Системы менеджмента качества. Рекомендации по улучшению 

процессов в учреждениях здравоохранения.  

11. ИСО 100013:2001 «Рекомендации по документированию систем менеджмента качества. 

12. ISO 13485:2003 «Медицинские изделия. Системы менеджмента качества. Требования для 

целей регулирования», Международный стандарт. 

13. ISO IWA 1:2005 «Системы менеджмента качества. Руководящие указания по улучшению 

процессов в медицинских учреждениях». Международный стандарт разработан по результатам 

соглашения международной конференции (IWA – InternationalWorkshopAgreement). 

14. ISO 26000:2010 «Руководство по социальной ответственности», Международный стандарт. 

15. Приказ Минздравсоцразвития России от 31.12.2006 №905 «Об утверждении администра-

тивного регламента Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения и социального 

развития по исполнению государственной функции по осуществлению контроля за соблюдени-

ем стандартов качества медицинской помощи» 


