


 
1. Цель освоения дисциплины

Цель дисциплины - сформировать у врача-стоматолога основные понятия в области
судебной медицины. 

При этом задачами дисциплины являются:

 ознакомление студентов с правовой регламентацией и организацией судебно-меди-
цинской  экспертизы,  с  принципами  работы  и  делопроизводством  Бюро  судебно-
медицинской экспертизы и его структурных подразделений;

 ознакомление студентов с мероприятиями по охране труда и технике безопасности,
созданию благоприятных условий труда медицинского персонала и профилактике
профессиональных заболеваний, осуществлением контроля за соблюдением и обес-
печением экологической безопасности;

 ознакомление с принципами и методами экспертной диагностики и оценки течения
патологических процессов при механической травме и других экстремальных состо-
яниях; идентификации личности по стоматологическому статусу;

 ознакомление с вопросами ответственности врача за причинение в процессе оказа-
ния медицинской помощи вреда здоровью и совершение профессиональных и про-
фессионально-должностных правонарушений.

 обучение теоретическим и практическим вопросам судебной медицины (судебной
стоматологии) в объеме, необходимом для успешного выполнения обязанностей экс-
перта при производстве судебно-медицинской экспертизы, а также специалиста при
участии в некоторых видах процессуальных действий;

 формирование навыков изучения научной литературы и официальных статистиче-
ских обзоров, подготовки рефератов, обзоров по современным научным проблемам в
области судебной медицины; 

 формирование у студентов навыков общения и взаимодействия с коллективом, кол-
легами, представителями правоохранительных органов, родственниками и близкими
умерших.

2. Место дисциплины в структуре ОПОП.
Дисциплина «Судебная медицина» включена в базовую часть блока 1. 

Основные знания, умения, необходимые для изучения дисциплины формируются
при изучении дисциплин:   биоэтика;  физика,  математика;  химия;  биология;  анатомия
человека; топографическая анатомия головы и шеи; патологическая анатомия; нормальная
физиология;  патофизиология;  фармакология;   гигиена,  эпидемиология;  медицина
чрезвычайных ситуаций; педиатрия, лучевая диагностика, неврология.

Дисциплина является базовой для следующих дисциплин: общественное здоровье
и здравоохранение; стоматология.

3. Планируемые результаты обучения по дисциплине
3.1.Компетенции обучающегося, формируемые в результате освоения дисципли-

ны:
- ОПК-6 – готовность к ведению медицинской документации;
-  ПК-5  –  готовность  к  сбору  и  анализу  жалоб  пациента,  данных  его  анамнеза,

результатов осмотра, лабораторных, инструментальных, патолого-анатомических и иных
исследований  в  целях  распознавания  состояния  или  установления  факта  наличия  или
отсутствия заболевания;



-  ПК-7  –  готовность  к  проведению  экспертизы  временной  нетрудоспособности,
участию  в  проведении  медико-социальной  экспертизы,  констатации  биологической
смерти человека.

3.2. Перечень планируемых результатов обучения по дисциплине, соотнесенный с
формируемыми компетенциями

В результате освоения дисциплины обучающийся должен:
Код

компе-
тенции

Перечень знаний, умений навыков Количество
повторений

ОПК-6 Знать:
-  требования,  предъявляемые  к  документальному  оформле-
нию производства судебно-медицинской экспертизы;
- ведение типовой учетно-отчетной медицинской документа-
ции в бюро судебно-медицинской экспертизы.
Уметь:
- анализировать обстоятельства происшествия, медицинские
документы и сведения медицинского характера, содержащи-
еся в материалах дела.
Владеть:
-  оформлением  медицинской  документации  (акт  судебно-
медицинского исследования трупа, акт освидетельствования
живого лица, заключение эксперта).

15

20

ПК-5 Знать:
-  процессуальные  основы  назначения  и  производства  су-
дебно-медицинской экспертизы, структуру и организацию де-
ятельности судебно-медицинской службы в Российской Фе-
дерации;
-  способы  и  методики  выявления  вещественных  доказа-
тельств биологического происхождения, правила их изъятия,
упаковки и направления для последующего экспертного ис-
следования;
-  способы  и  методы исследования  объектов  судебно-меди-
цинской  экспертизы,  их  диагностические  возможностей,
структурные  подразделения  судебно-медицинской  службы,
где эти исследования могут быть осуществлены;
- принципы трактовки результатов лабораторных исследова-
ний объектов судебно-медицинской экспертизы;
- механизмы образования и отличительные особенности по-
вреждений при различных видах внешнего воздействия на че-
ловека, экстремальных состояниях и патологических процес-
сах;
- порядок проведения и методики освидетельствования жи-
вых лиц с целью фиксации наличия повреждений и установ-
ления степени тяжести причиненного ими вреда здоровью че-
ловека, а также в связи с совершением преступлений против
половой неприкосновенности и половой свободы личности;
- особенности производства судебно-медицинской эксперти-
зы в ходе расследования так называемых «врачебных дел».
Уметь:
-  описать  патоморфологических  изменений и повреждений,
ориентировочно решить вопроса о прижизненном (посмерт-



ном) их образовании, давности, последовательности и меха-
низмах формирования,  способности человека  после получе-
ния травмы или развития патологического состояния совер-
шать активные целенаправленные действия;
- определить тактику экспертизы трупа или живого лица.

Владеть:
- навыком установления степени тяжести вреда, причиненного
повреждением здоровью человека;
- навыком формулирования судебно-медицинского диагноза
и составления выводов (заключения) эксперта;
-  методами  диагностики  и  анализа  особенностей  течения
травматического процесса повреждений, экспертной оценки
заболеваний и патологических состояний зубочелюстной си-
стемы, связанных с воздействием факторов (физических, хи-
мических и др.) внешней среды;
-  приемами  и  методами  ряда  клинических  дисциплин  для
диагностики травм зубочелюстной системы, определения су-
дебно-медицинских  критериев  тяжести  вреда  здоровью,
установления возраста и др. при судебно-медицинском осви-
детельствовании (экспертизе)  потерпевших, подозреваемых
и других лиц;
- приемами и методами сравнительных идентификационных
исследований особенностей строения челюстно-лицевых ко-
стей,  зубов  и  зубного  ряда;  определения  пола,  возраста  и
расы по зубам.

15

15

30

30

20

20

20

ПК-7 Знать:
- правовые и организационные аспекты деятельности врача в
случае привлечения его к участию в процессуальных действи-
ях в качестве специалиста и эксперта, возникающие в связи с
этим у него права, обязанности и ответственность;
- юридические и медицинские аспекты констатации смерти
человека, установления ее причины и связи с предшествовав-
шими событиями;
- порядок и методики осмотра трупа на месте его обнаруже-
ния, его особенности в зависимости от категории, рода и вида
смерти.
Уметь:
- определить тактику осмотра трупа на месте происшествия.
Владеть:
- навыком констатации биологической смерти;
- навыком описания посмертных изменений и ориентировоч-
ного установления по ним давности наступления смерти.

15

30
30

4. Общая трудоемкость дисциплины составляет 3 зачетные единицы, 108 академических
часов.
курс семестр Количество часов Форма  проме-

жуточного
контроля

Всего  в  ча-
сах и ЗЕ

Часы  кон-
тактной  ра-
боты

Часы  самостоя-
тельной работы

5 9 108/3 72 36 зачет



5. Учебная программа дисциплины
5.1.Содержание дисциплины

РАЗДЕЛ 1.  ПРЕДМЕТ И СОДЕРЖАНИЕ СУДЕБНОЙ МЕДИЦИНЫ (СУДЕБНОЙ 
СТОМАТОЛОГИИ)
Определение судебной медицины и судебной стоматологии. Предмет судебной стомато-
логии, система предмета. Объекты и методы судебно-медицинской (судебно-стоматологи-
ческой) экспертизы. Краткая история развития судебной стоматологии. Роль отечествен-
ных и зарубежных ученых в развитии судебной стоматологии. Основные направления раз-
вития судебной стоматологии в настоящее время.

РАЗДЕЛ  2.  ПРОЦЕССУАЛЬНЫЕ  И  ОРГАНИЗАЦИОННЫЕ  ВОПРОСЫ  СУДЕБНО-
МЕДИЦИНСКОЙ (СУДЕБНО-СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЙ) ЭКСПЕРТИЗЫ.
Понятие об экспертизе. Экспертиза в уголовном и гражданском процессе в РФ. Обязатель-
ное проведение экспертизы. Эксперт. Обязанности и права эксперта. Отвод эксперта. От-
ветственность эксперта. Виды экспертизы. Порядок назначения и производства эксперти-
зы. Экспертиза на предварительном следствии и в суде.
Организация  судебно-медицинской  (судебно-стоматологической)  экспертизы.  Роль  су-
дебно-медицинской (судебно-стоматологической)  экспертизы в  решении задач  системы
здравоохранения по повышению качества стоматологической помощи населению.

РАЗДЕЛ 3. УМИРАНИЕ И СМЕРТЬ. РАННИЕ И ПОЗДНИЕ ТРУПНЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ
Учение о смерти. Терминальные состояния. Клиническая и биологическая смерть. Конста-
тация смерти. Понятие о танатогенезе. Классификация смерти.
Ранние и поздние трупные изменения. Разрушение трупа животными. Методы исследова-
ния трупных изменений. Определение давности наступления смерти

РАЗДЕЛ 4. ОСМОТР ТРУПА НА МЕСТЕ ЕГО ОБНАРУЖЕНИЯ
Осмотр трупа на месте происшествия (месте его обнаружения). Общие вопросы осмотра
места происшествия и трупа на месте его обнаружения (порядок, организация, стадии и
виды осмотра места происшествия).  Задачи специалиста в области судебной медицины
(судебной стоматологии) и последовательность действий при осмотре трупа на месте его
обнаружения. Процессуальное оформление осмотра места происшествия (трупа на месте
его  обнаружения).  Особенности  осмотра  трупа  при  различных  повреждениях  и  видах
смерти.  Особенности  осмотра  трупа  неизвестного  лица.  Особенности  осмотра  места
происшествия при крупномасштабных катастрофах.

РАЗДЕЛ 5. СУДЕБНО-МЕДИЦИНСКАЯ ЭКСПЕРТИЗА ТРУПА
Процессуальные  и  организационные  формы  судебно-медицинского  исследования

трупа. Поводы для его производства, его цели и задачи. Последовательность и объем вы-
полняемых действий. Определение рационального комплекса объектов и методик лабора-
торного исследования, изъятия объектов, их упаковки и направления для исследования.
Оценка результатов лабораторных исследований.  Основные вопросы, разрешаемые при
исследовании трупа в случае насильственной смерти и подозрении на нее. Установление
причины,  давности  и  связи  смерти  с  предшествовавшими  ее  наступлению событиями.
Способность к совершению активных целенаправленных действий смертельно раненого.
Установление  причины  смерти  в  случае  ненасильственного  ее  характера  и  условий,
способствовавших  ее  наступлению.  Документирование  производства  судебно-меди-
цинской экспертизы (исследования) трупа. Принципы построения судебно-медицинского
диагноза и выводов. Медицинское свидетельство о смерти.

Особенности исследования трупов лиц, умерших скоропостижно, в лечебном учре-
ждении, в результате ДТП, от повреждений, причиненных тупыми и острыми предметами,



вследствие огнестрельной травмы, от механической асфиксии, действия физических фак-
торов и отравления.

Особенности исследования трупа неизвестного лица, гнилостно измененного, скеле-
тированного и фрагментированного трупа. Особенности исследования трупов лиц, погиб-
ших в  массовых  катастрофах  (авиационных,  железнодорожных,  на  водном транспорте,
при землетрясениях, взрывах).

Эксгумация,  ее  цели  и  организация,  диагностические  возможности.  Особенности
изъятия вещественных доказательств и судебно-медицинского исследования трупа.

РАЗДЕЛ  6.  СУДЕБНО-МЕДИЦИНСКАЯ  (СУДЕБНО-СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ)
ЭКСПЕРТИЗА ПРИ ТРАВМЕ ЧЕЛЮСТНО-ЛИЦЕВОЙ ОБЛАСТИ. ПОВРЕЖДЕНИЯ ОТ
ДЕЙСТВИЯ ТУПЫХ И ОСТРЫХ ПРЕДМЕТОВ. ОГНЕСТРЕЛЬНЫЕ ПОВРЕЖДЕНИЯ.
Общие сведения о повреждениях,  причиняемых тупыми предметами.  Понятие о тупом
предмете. Механизм причинения повреждений. Принципы описания повреждений.
Особенности повреждений мягких тканей лица. 
Повреждения челюстно-лицевых костей (локальные и конструкционные переломы). Мор-
фологические особенности переломов в зависимости от механизма образования. 
Повреждения зубов (вывих, перелом, травматическое удаление). Травма зубов у лиц с за-
болеваниями зубочелюстной системы. Повреждения, причиненные зубами человека. По-
вреждения, причиненные зубами животных. 
Общие представления о транспортной травме и травме от падения с высоты и на плоско-
сти.
Повреждения мягких тканей лица, челюстно-лицевых костей и зубов острыми предметами
и огнестрельным оружием. Общие представления о повреждениях газовым оружием и от
взрывов. Особенности течения огнестрельных ранений мягких тканей и костей лица.
Причины смерти при механических повреждениях. Лабораторные методы исследования
механических повреждений. Установление прижизненности и давности повреждений.

РАЗДЕЛ  7.  СУДЕБНО-МЕДИЦИНСКАЯ  (СУДЕБНО-СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ)
ЭКСПЕРТИЗА  ПРИ  ПОВРЕЖДЕНИЯХ  ЧЕЛЮСТНО-ЛИЦЕВОЙ  ОБЛАСТИ  ОТ
ВОЗДЕЙСТВИЯ  НЕКОТОРЫХ  ВНЕШНИХ  (ФИЗИЧЕСКИХ  И  ХИМИЧЕСКИХ)
ФАКТОРОВ
Общее и местное действие крайних температур на организм. Термические ожоги и отмо-
рожения лица.
Общие сведения о действии электричества и ионизирующего излучения на организм чело-
века. Радиационные поражения мягких тканей лица, челюстно-лицевых костей и зубов.
Общие сведения о ядах и отравлениях. Поражение лица и полости рта при действии едких
ядов  (кислоты  и  щелочи).  Поражение  полости  рта  при  действии  деструктивных  ядов
(ртуть, свинец, мышьяк и др.).

РАЗДЕЛ  8.  СУДЕБНО-МЕДИЦИНСКАЯ  (СУДЕБНО-СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ)
ЭКСПЕРТИЗА  ПРИ  ОПРЕДЕЛЕНИИ  ТЯЖЕСТИ  ВРЕДА,  ПРИЧИНЕННОГО
ЗДОРОВЬЮ  ЧЕЛОВЕКА,  И  НЕКОТОРЫХ  ДРУГИХ  ВИДАХ  ЭКСПЕРТИЗ  ЖИВЫХ
ЛИЦ

Судебно-медицинская  экспертиза  живых  лиц  (виды,  общие  вопросы  организации  и
производства).  Юридическая  квалификация  тяжести  вреда  здоровью.  Правила  и  меди-
цинские критерии определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека.
Способы причинения повреждений (побои, истязания). 

Течение и исходы повреждений мягких тканей лица, челюстно-лицевых костей и зубов.
Общие правила обследования потерпевшего с повреждениями зубочелюстной системы.
Исследование  повреждений,  причиненных  зубами.  Принципы  и  алгоритм  экспертной



оценки степени тяжести вреда, причиненного здоровью при повреждениях мягких тканей
лица, челюстно-лицевых костей и зубов.

Экспертная оценка травмы зубов при заболеваниях зубочелюстной системы. Симуляция
травмы зубов.

РАЗДЕЛ  9.  ИДЕНТИФИКАЦИЯ  ЛИЧНОСТИ  ПО  СТОМАТОЛОГИЧЕСКОМУ
СТАТУСУ И ПОГРАНИЧНЫЕ С НЕЙ ВОПРОСЫ
Общие принципы и методы идентификации личности. Идентификация трупов неизвест-
ных лиц. Идентификация трупа по костным останкам.
Криминалистические методы идентификации личности с использованием стоматологиче-
ского статуса. 
Идентификация личности по особенностям строения зубов и зубного ряда. Анатомиче-
ские признаки зубов. Аномалии зубов, зубных рядов и прикуса. Приобретенные признаки.
Исследование особенностей лицевого скелета, зубов и зубного ряда с использованием ме-
тода телерентгенографии. Метод ортопантомографии. Расширенная одонтограмма. Иден-
тификация личности по следам и отпечаткам зубов.
Экспертиза отдельных зубов и зубных протезов. Установление возраста, пола и расово-
этнических признаков по зубам. Идентификация личности по особенностям рисунка сли-
зистой оболочки языка, рельефа твердого неба, следам губ.

РАЗДЕЛ 10.  ПРАВОВЫЕ ОСНОВЫ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ ГРАЖДАН РОССИЙСКОЙ
ФЕДЕРАЦИИ
Основные  принципы  охраны  здоровья  граждан.  Права  граждан  при  оказании  медико-
социальной  помощи.  Гарантии  осуществления  медико-социальной  помощи.  Врачебная
тайна. Присяга врача. Ответственность за причинение вреда здоровью граждан вследствие
недобросовестного  выполнения  медицинскими  работниками  своих  профессиональных
обязанностей.

РАЗДЕЛ  11.  ОТВЕТСТВЕННОСТЬ  МЕДИЦИНСКИХ  РАБОТНИКОВ
СТОМАТОЛОГИЧЕСКИХ  УЧРЕЖДЕНИЙ  ЗА  ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЕ  И
ПРОФЕССИОНАЛЬНО-ДОЛЖНОСТНЫЕ ПРАВОНАРУШЕНИЯ
Причины неблагоприятных исходов в стоматологической практике. Врачебные ошибки и
несчастные случаи. 
Правонарушения медицинских работников стоматологических учреждений. Преступления
против личности (против жизни и здоровья и др.). Преступления против общественной
безопасности (против здоровья населения). Должностные преступления. Обстоятельства,
исключающие уголовную ответственность за причинение вреда здоровью.
Гражданская ответственность медицинских работников за нарушение прав граждан в об-
ласти  охраны здоровья.  Договор  возмездного  оказания  услуг.  Качество  услуги.  Ответ-
ственность за причинение вреда. Компенсация морального ущерба. Обстоятельства, ис-
ключающие гражданскую ответственность за причинение вреда здоровью.

РАЗДЕЛ  12.  СУДЕБНО-МЕДИЦИНСКАЯ  (СУДЕБНО-СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ)
ЭКСПЕРТИЗА  ПО  ДЕЛАМ  О  ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ  ПРАВОНАРУШЕНИЯХ
МЕДИЦИНСКИХ РАБОТНИКОВ
Судебно-медицинская (судебно-стоматологическая) экспертиза в случаях привлечения ме-
дицинских работников к уголовной ответственности за профессиональные и профессио-
нально-должностные  преступления.  Судебно-медицинская  (судебно-стоматологическая)
экспертиза при гражданских исках пациентов о возмещении ущерба, причиненного ненад-
лежащим оказанием медицинской  помощи (услуги).  Дефекты  оказания  стоматологиче-
ской помощи. Анализ неблагоприятных исходов оказания стоматологической помощи по
вине пациентов.



5.2. Учебно-тематический план



Учебно-тематический план дисциплины (в академических часах) и матрица компетенций

Наименование разделов дисциплины и тем

Часы кон-
тактной рабо-

ты

Всего
часов

на
кон-
такт-
ную

рабо-
ту

Само-
стоя-
тель-
ная

работа
сту-

дента

Все
го
ча-
сов

Формируе-
мые

компетен-
ции

Ис-
поль-
зуе-
мые
об-

разо-
ва-

тель-
ные
тех-

ноло-
гии

Иннова-
цион-

ные тех-
нологии

Фор-
мы те-
куще-

го
контр
оля и
итого-

вых
заня-
тий

лек
ции

практи-
ческие

занятия

О
П
К-
6

П
К-
5

П
К
-7

1. Предмет и содержание судебной медицины (судеб-
ной стоматологии). Определение судебной медицины и
судебной стоматологии. Предмет судебной стоматоло-
гии,  система  предмета.  Объекты  и  методы  судебно-
медицинской  (судебно-стоматологической)  эксперти-
зы. Краткая история развития судебной стоматологии.
Роль отечественных и зарубежных ученых в развитии
судебной стоматологии. Основные направления разви-
тия судебной стоматологии в настоящее время.

1 4 5 2 7 + СРС,
К,

КЗ, Р

ЛВ, КС Т, С, Д

2.  Процессуальные  и  организационные  вопросы  су-
дебно-медицинской  (судебно-стоматологической)  экс-
пертизы. Понятие об экспертизе. Экспертиза в уголов-
ном и гражданском процессе в РФ. Обязательное про-
ведение экспертизы. Эксперт. Обязанности и права экс-
перта.  Отвод  эксперта.  Ответственность  эксперта.
Виды экспертизы. Порядок назначения и производства
экспертизы. Экспертиза на предварительном следствии
и в суде. Организация судебно-медицинской (судебно-
стоматологической)  экспертизы.  Роль  судебно-меди-

1 4 5 2 7 + + + СРС,
К,

КЗ, Р

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ,
С, Д



цинской (судебно-стоматологической) экспертизы в ре-
шении задач системы здравоохранения по повышению
качества стоматологической помощи населению.
3. Умирание и смерть. Ранние и поздние трупные изме-
нения.  Учение  о  смерти.  Терминальные  состояния.
Клиническая  и  биологическая  смерть.  Констатация
смерти. Понятие о танатогенезе. Классификация смер-
ти. Ранние и поздние трупные изменения. Разрушение
трупа животными. Методы исследования трупных из-
менений. Определение давности наступления смерти.

1 4 5 4 9 + + + СРС,
К,

КЗ, Р

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ,
С, Д

4. Осмотр трупа на месте происшествия (месте его об-
наружения). Осмотр трупа на месте происшествия (ме-
сте его обнаружения).  Общие вопросы осмотра места
происшествия и трупа на месте его обнаружения (поря-
док, организация, стадии и виды осмотра места проис-
шествия). Задачи специалиста в области судебной ме-
дицины  (судебной  стоматологии)  и  последователь-
ность действий при осмотре трупа на месте его обнару-
жения.  Процессуальное  оформление  осмотра  места
происшествия (трупа на месте его обнаружения). Осо-
бенности осмотра трупа при различных повреждениях
и  видах  смерти.  Особенности  осмотра  трупа  неиз-
вестного  лица.  Особенности  осмотра  места  происше-
ствия при крупномасштабных катастрофах.

Итоговое занятие.

2 4 6 4 10 + + + СРС,
К, КЗ

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ, С

5.  Судебно-медицинская  экспертиза  (исследование)
трупа.  Процессуальные и организационные формы су-
дебно-медицинского исследования трупа. Поводы для
его  производства,  его  цели  и задачи.  Последователь-
ность  и  объем  выполняемых  действий.  Определение
рационального комплекса объектов и методик лабора-
торного исследования, изъятия объектов, их упаковки
и направления  для исследования. Оценка результатов

2 5 7 3 10 + + + СРС,
К, КЗ

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ, С



лабораторных исследований.  Основные  вопросы,  раз-
решаемые  при  исследовании  трупа  в  случае  насиль-
ственной смерти  и  подозрении  на  нее.  Установление
причины, давности и связи смерти с предшествовавши-
ми ее наступлению событиями. Способность к совер-
шению  активных  целенаправленных  действий  смер-
тельно раненого. Установление причины смерти в слу-
чае ненасильственного ее характера и условий, способ-
ствовавших ее наступлению. Документирование произ-
водства  судебно-медицинской экспертизы (исследова-
ния)  трупа.  Принципы  построения  судебно-меди-
цинского диагноза и выводов. Медицинское свидетель-
ство о смерти. Особенности исследования трупов лиц,
умерших  скоропостижно,  в  лечебном  учреждении,  в
результате ДТП, от повреждений, причиненных тупы-
ми и острыми предметами,  вследствие огнестрельной
травмы, от механической асфиксии, действия физиче-
ских факторов и отравления. Особенности исследова-
ния трупа неизвестного лица, гнилостно измененного,
скелетированного  и  фрагментированного  трупа. Осо-
бенности исследования трупов лиц, погибших в массо-
вых катастрофах (авиационных, железнодорожных, на
водном  транспорте,  при  землетрясениях,  взрывах).
Эксгумация,  ее  цели  и  организация,  диагностические
возможности. Особенности изъятия вещественных до-
казательств  и  судебно-медицинского  исследования
трупа.
6.  Судебно-медицинская  (судебно-стоматологическая)
экспертиза при травме челюстно-лицевой области. По-
вреждения от действия тупых и острых предметов. Ог-
нестрельные  повреждения.  Общие  сведения  о  повре-
ждениях, причиняемых тупыми предметами. Понятие о
тупом предмете. Механизм причинения повреждений.

2 5 7 3 10 + + + СРС,
К, КЗ

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ, С



Принципы описания повреждений. Особенности повре-
ждений мягких тканей лица.  Повреждения челюстно-
лицевых костей (локальные и конструкционные пере-
ломы). Морфологические особенности переломов в за-
висимости от механизма образования. Повреждения зу-
бов (вывих, перелом, травматическое удаление). Трав-
ма зубов у лиц с заболеваниями зубочелюстной систе-
мы. Повреждения, причиненные зубами человека. По-
вреждения,  причиненные  зубами  животных.  Общие
представления о транспортной травме и травме от па-
дения с высоты и на плоскости.
Повреждения мягких тканей лица,  челюстно-лицевых
костей и зубов острыми предметами и огнестрельным
оружием. Общие представления о повреждениях газо-
вым оружием и от взрывов. Особенности течения огне-
стрельных ранений мягких тканей и костей лица.
Причины смерти при механических повреждениях. Ла-
бораторные методы исследования механических повре-
ждений. Установление прижизненности и давности по-
вреждений.
7.  Судебно-медицинская  (судебно-стоматологическая)
экспертиза при повреждениях челюстно-лицевой обла-
сти от воздействия некоторых внешних (физических и
химических)  факторов.  Общее  и  местное  действие
крайних температур на организм. Термические ожоги и
отморожения лица. Общие сведения о действии элек-
тричества и ионизирующего излучения на организм че-
ловека. Радиационные поражения мягких тканей лица,
челюстно-лицевых костей и зубов. Общие сведения о
ядах и отравлениях. Поражение лица и полости рта при
действии едких ядов (кислоты и щелочи).  Поражение
полости рта при действии деструктивных ядов (ртуть,
свинец, мышьяк и др.).

2 5 7 4 11 + + + СРС,
К, КЗ

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ, С



8.  Судебно-медицинская  (судебно-стоматологическая)
экспертиза при определении тяжести вреда, причинен-
ного  здоровью  человека,  и  некоторых  других  видах
экспертиз живых лиц. Судебно-медицинская эксперти-
за  живых  лиц  (виды,  общие  вопросы  организации  и
производства).  Юридическая  квалификация  тяжести
вреда  здоровью.  Правила  и  медицинские  критерии
определения степени тяжести вреда, причиненного здо-
ровью  человека.  Способы  причинения  повреждений
(побои,  истязания).  Течение  и  исходы  повреждений
мягких тканей лица, челюстно-лицевых костей и зубов.
Общие  правила  обследования  потерпевшего  с  повре-
ждениями  зубочелюстной системы.  Исследование по-
вреждений,  причиненных  зубами.  Принципы  и  алго-
ритм экспертной оценки степени тяжести вреда, причи-
ненного  здоровью  при  повреждениях  мягких  тканей
лица,  челюстно-лицевых  костей  и  зубов.  Экспертная
оценка травмы зубов при заболеваниях зубочелюстной
системы. Симуляция травмы зубов.

Итоговое занятие.

2 5 7 3 10 + + + СРС,
К, КЗ

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ, С

9.  Идентификация  личности  по  стоматологическому
статусу и пограничные с ней вопросы. Общие принци-
пы и  методы идентификации  личности.  Идентифика-
ция трупов неизвестных лиц. Идентификация трупа по
костным останкам. Криминалистические методы иден-
тификации личности с использованием стоматологиче-
ского статуса. Идентификация личности по особенно-
стям строения  зубов  и  зубного  ряда.  Анатомические
признаки зубов. Аномалии зубов, зубных рядов и при-
куса. Приобретенные признаки. Исследование особен-
ностей  лицевого  скелета,  зубов и  зубного  ряда  с  ис-
пользованием метода телерентгенографии. Метод орто-

1 5 6 2 8 + + + СРС,
К, КЗ

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
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пантомографии.  Расширенная  одонтограмма.  Иденти-
фикация личности по следам и отпечаткам зубов. Экс-
пертиза отдельных зубов и зубных протезов. Установ-
ление возраста, пола и расово-этнических признаков по
зубам. Идентификация личности по особенностям ри-
сунка  слизистой  оболочки  языка,  рельефа  твердого
неба, следам губ.
10.  Правовые  основы  охраны  здоровья  граждан  Рос-
сийской Федерации. Основные принципы охраны здо-
ровья  граждан.  Права  граждан  при  оказании медико-
социальной помощи. Гарантии осуществления медико-
социальной помощи. Врачебная тайна. Присяга врача.
Ответственность  за  причинение  вреда  здоровью  гра-
ждан вследствие недобросовестного выполнения меди-
цинскими работниками своих профессиональных обя-
занностей.

2 4 6 3 9 + + + СРС,
К,

КЗ, Р

ЛВ, КС,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ,
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11. Ответственность медицинских работников стомато-
логических  учреждений  за  профессиональные  и  про-
фессионально-должностные  правонарушения.  Причи-
ны  неблагоприятных  исходов  в  стоматологической
практике.  Врачебные  ошибки  и  несчастные  случаи.
Правонарушения медицинских работников стоматоло-
гических учреждений. Преступления против личности
(против жизни и здоровья и др.). Преступления против
общественной безопасности (против  здоровья населе-
ния). Должностные преступления. Обстоятельства, ис-
ключающие уголовную ответственность за причинение
вреда  здоровью.  Гражданская  ответственность  меди-
цинских работников за нарушение прав граждан в об-
ласти охраны здоровья. Договор возмездного оказания
услуг.  Качество  услуги.  Ответственность за  причине-
ние вреда.  Компенсация морального ущерба.  Обстоя-
тельства, исключающие гражданскую ответственность

1 4 5 3 8 + + + СРС,
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за причинение вреда здоровью.
12. Судебно-медицинская (судебно-стоматологическая)
экспертиза по  делам о профессиональных правонару-
шениях  медицинских  работников.  Судебно-меди-
цинская (судебно-стоматологическая) экспертиза в слу-
чаях  привлечения медицинских работников к уголов-
ной ответственности  за  профессиональные  и профес-
сионально-должностные преступления. Судебно-меди-
цинская  (судебно-стоматологическая)  экспертиза  при
гражданских  исках  пациентов о  возмещении ущерба,
причиненного ненадлежащим оказанием медицинской
помощи  (услуги).  Дефекты  оказания  стоматологиче-
ской помощи. Анализ неблагоприятных исходов оказа-
ния стоматологической помощи по вине пациентов.

1 5 6 3 9 + + + СРС,
К,

КЗ, Р

КС, Р,
РСЗ

Т, Пр,
РСЗ,
Д, С

ИТОГО 18 54 72 36 108 % использова-
ния инноваци-
онных техноло-
гий от общего

числа тем - 15%
Список сокращений: лекция-визуализация (ЛВ),   разбор клинических случаев (КС),   Т –тестирование, РСЗ – решение ситуационных за-
дач, СРС – самостоятельная работа студента, КЗ – контроль знаний, К – консультирование преподавателем,  С – собеседование по контроль-
ным вопросам, Р (Д) – написание, защита реферата (доклада), Пр – оценка освоения практических навыков (умений).



6. Учебно-методическое обеспечение самостоятельной работы обучающихся по дис-
циплине.

Формы внеаудиторной СРС:
1. Изучение понятийного аппарата дисциплины. 
2.  Подготовка  к  лекциям,  практическим  занятиям,  итоговым  занятиям,

промежуточной аттестации (зачету). 
3.  Работа  с  учебно-методической  литературой,  включая  информационные

образовательные ресурсы (электронные учебники, электронные библиотеки).
4. Изучение в рамках программы курса тем и проблем, не выносимых на лекции и

практические занятия.
5.  Написание  тематических  рефератов,  подготовка  докладов,  разработка

мультимедийных презентации  на проблемные темы.
6. Работа с нормативными документами.
7. Выполнение практико-ориентированных заданий. 
8. Выполнение научно-исследовательской работы, подготовка доклада на заседание

научного  студенческого  кружка,  подготовка  выступления  на  конференции,  подготовка
тезисов (статей) для публикации. 

Формы аудиторной СРС:
1. Изучение понятийного аппарата дисциплины. 
2. Коллективное обсуждение  докладов, рефератов.
3. Выполнение практико-ориентированных заданий.

             7. Характеристика оценочных средств для текущего контроля и промежуточной ат-
тестации.

1. Формы текущего контроля. 
Текущий контроль успеваемости  осуществляется  на каждом учебном занятии в

форме фронтального устного опроса, собеседования,  тестирования, решения ситуацион-
ных задач, оценки усвоения практических навыков в ходе работы в качестве специалиста
или эксперта.

Контроль усвоения теоретических знаний и практических умений по разделам про-
граммы проводится в форме итоговых занятий (тестирование, решение ситуационных за-
дач).

Вопросы для собеседования, тестовые задания, ситуационные задачи, список прак-
тических навыков представлены в УМКД кафедры.

2. Формы промежуточного контроля по дисциплине (зачет). 
Зачет  является  формой  заключительной  проверки  усвоения  обучающимися

теоретического  материала  и  практических  умений  по  дисциплине.  Условием  допуска
обучающегося к зачету является полное выполнение учебного плана данной дисциплины.

Зачет включает в себя два этапа.
I. Тестовый контроль знаний.
Количество вариантов – 2, по 50 вопросов в каждом.  
Данный  этап  зачета  считается  выполненным  при  наличии  не  менее  56  %

правильных  ответов  на  тестовые  задания.  Результаты  тестирования  оценивается  как
«сдано», «не сдано».

II. Проверка практических умений.
На  этом  этапе  оценивается  освоение  обучающимися  практических  умений,

включенных  в  Книгу  учета  практической  подготовки.  Обучающемуся  необходимо
показать владение не менее чем двумя практическими умениями из указанной Книги в



соответствии  с  уровнем  его  освоения.  Результаты  оценивается  как  «выполнено»,  «не
выполнено».

Зачет считается сданным при условии успешного выполнения обоих этапов.
Результаты сдачи зачетов оцениваются отметками «зачтено», «не зачтено».

Система оценок обучающихся 
                            Характеристика ответа Баллы

ИвГ-
МА

Оцен-
ка

Дан полный, развёрнутый ответ на поставленный вопрос, показана
совокупность осознанных знаний об объекте, проявляющаяся в сво-
бодном ориентировании  понятиями,  умении  выделять  существен-
ные и несущественные его признаки, причинно-следственные связи.
Знание об объекте демонстрируется на фоне понимания его в систе-
ме данной науки и междисциплинарных связей. Ответ формулиру-
ется в терминах науки, изложен литературным языком, логичен, до-
казателен, демонстрирует авторскую позицию студента.

100-96 5+

Дан полный, развёрнутый ответ на поставленный вопрос, показана
совокупность осознанных знаний об объекте, доказательно раскры-
ты  основные  положения  темы;  в  ответе  прослеживается  чёткая
структура,  логическая  последовательность,  отражающая  сущность
раскрываемых  понятий,  теорий,  явлений.  Знание  об  объекте  де-
монстрируется на фоне понимания его в системе данной науки и
междисциплинарных связей. Ответ изложен литературным языком
в терминах науки. Могут быть допущены недочёты в определении
понятий, исправленные студентом самостоятельно в процессе отве-
та.

95-91 5

Дан полный,  развёрнутый ответ на  поставленный вопрос, доказа-
тельно раскрыты основные положения темы; в ответе прослежива-
ется чёткая структура, логическая последовательность, отражающая
сущность раскрываемых понятий, теорий, явлений. Ответ изложен
литературным языком в терминах науки. Могут быть допущены не-
дочёты, исправленные студентом с помощью преподавателя.

90-86 5-

Дан полный, развёрнутый ответ на поставленный вопрос, показано
умение выделить существенные и несущественные признаки, при-
чинно-следственные  связи.  Ответ  чётко  структурирован,  логичен,
изложен литературным языком в терминах науки. Могут быть допу-
щены недочёты и незначительные ошибки,  исправленные студен-
том с помощью преподавателя.

85-81 4+

Дан полный, развёрнутый ответ на поставленный вопрос, показано
умение выделить существенные и несущественные признаки, при-
чинно-следственные  связи.  Ответ  чётко  структурирован,  логичен,
изложен  в  терминах  науки.  Однако  допущены  незначительные
ошибки или недочёты, исправленные студентом с помощью «наво-
дящих» вопросов преподавателя.

80-86 4

Дан полный,  но недостаточно последовательный ответ на постав-
ленный вопрос, но при этом показано умение выделить существен-
ные и несущественные признаки и причинно-следственные связи.
Ответ логичен и изложен в терминах науки. Могут быть допущены
1-2 ошибки в определении основных понятий, которые студент за-
трудняется исправить самостоятельно.

75-71 4-

Дан недостаточно полный и недостаточно развёрнутый ответ. Логи- 70-66 3+



ка и последовательность изложения имеют нарушения. Допущены
ошибки в раскрытии понятий, употреблении терминов. Студент не
способен самостоятельно  выделить  существенные и несуществен-
ные признаки и причинно-следственные связи. Студент может кон-
кретизировать обобщённые знания, доказав на примерах их основ-
ные положения только с помощью преподавателя. Речевое оформ-
ление требует поправок, коррекции.
Дан неполный ответ, логика и последовательность изложения име-
ют существенные нарушения. Допущены грубые ошибки  при опре-
делении сущности раскрываемых понятий, теорий, явлений, вслед-
ствие непонимания студентом их существенных и несущественных
признаков  и  связей.  В  ответе  отсутствуют  выводы.  Умение  рас-
крыть конкретные проявления обобщённых знаний не показано. Ре-
чевое оформление требует поправок, коррекции.  

65-61 3

Дан неполный ответ.  Присутствует нелогичность изложения. Сту-
дент затрудняется с доказательностью. Масса существенных оши-
бок в определениях терминов, понятий, характеристике фактов, яв-
лений. В ответе отсутствуют выводы. Речь неграмотна. При ответе
на дополнительные вопросы студент начинает понимать связь меж-
ду знаниями только после подсказки преподавателя.

60-56 3-

Дан неполный ответ, представляющий собой разрозненные знания
по теме вопроса с существенными ошибками в определениях. При-
сутствует фрагментарность, нелогичность изложения. Не понимает
связь данного понятия, теории, явления с другими объектами дисци-
плины. Отсутствуют выводы. Конкретизация и доказательность из-
ложения. Речь неграмотная. Дополнительные и уточняющие вопро-
сы преподавателя не приводят к коррекции ответа студента не толь-
ко на поставленный вопрос, но и на другие вопросы дисциплины.

55-51 2+

Не получен ответ по базовым вопросам дисциплины. 50-47 2
Отказ от ответа. 46 2-
Присутствие на занятии 45 В журна-

ле не ста-
вится

Отсутствие на занятии 0

Поощрительные баллы по предмету:
Выступление с докладом на заседании СНК кафедры (+1 балл к итоговому среднему бал-
лу)
Выступление с докладом на неделе науки (+3 балла к итоговому среднему баллу)
Призер недели науки (+ 5 баллов к итоговому среднему баллу)
Продукция НИР (печатные работы, изобретения) (+5 баллов к итоговому среднему баллу)
 «Штрафные» баллы по предмету:
Пропуск лекции по неуважительной причине (- 1 балл)
Пропуск практических занятий по неуважительной причине (- 2 балла)
Неликвидация академической задолженности до конца семестра (- 5 баллов).

8. Перечень основной и дополнительной литературы, необходимой для освоения  дис-
циплины
а). Основная литература:

1. Судебная медицина [Текст] : учебник : для студентов, обучающихся в учрежде-
ниях высшего профессионального образования по специальностям 060101.65 "Лечебное
дело", 060104.65 "Медико-профилактическое дело" и 060103.65 "Педиатрия" по дисципли-
не "Судебная медицина" : [гриф] / Ю. И. Пиголкин [и др.] ; под ред. Ю. И. Пиголкина. - 3-
е изд., перераб. и доп. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2012.



2. Судебная медицина [Текст] : учебное пособие для медицинских вузов : [гриф]
УМО / под. ред. Ю. И. Пиголкина. - 2-е изд. перераб. и  доп. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2007.

б). Дополнительная литература:
1.  Ситуационные  задачи  и  тестовые  задания  по  судебной  медицине  [Текст]  :

подготовка  к  курсовому  зачету  :  учебное  пособие  для  образовательных  учреждений,
реализующих образовательные программы высшего профессионального образования по
предмету  "Судебная  медицина"  по  специальности  "Стоматология",  "Судебно-
медицинская  экспертиза"  :  [гриф]  /  П.  О.  Ромодановский  [и  др.]  ;  под  ред.  П.  О.
Ромодановского, Е. Х. Баринова. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2016.

ЭБС
1.  Судебная  медицина.  Задачи  и тестовые задания:  Учебное пособие /  Под ред.

Ю.И. Пиголкина. - 2-е изд., испр. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011.
2. Судебная медицина: учебник / под ред. Ю.И. Пиголкина. - 3-е изд., перераб. и

доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015.
3.  Судебная  медицина:  Руководство  к  практическим  занятиям/  Под  ред.  Ю.И.

Пиголкина; 2-е изд., испр. и доп.- М. : ГЭОТАР-Медиа, 2009. 
4.  Пашинян  Г.А  Судебная  медицина  в  схемах  и  рисунках:  учебное  пособие  /

Пашинян Г.А., Ромодановский П.О., 2010.

9. Перечень ресурсов.
I. Лицензионное программное обеспечение
    1. Операционная система Windows,
    2. Операционная система “Альт Образование” 8
    3. MicrosoftOffice,
    4. LibreOffice в составе ОС “Альт Образование” 8
    5. STATISTICA 6 Ru,
    6. 1C: Университет ПРОФ,,
    7. Многофункциональная система «Информио»,
    8. Антиплагиат.Эксперт
II. Профессиональные базы данных, информационные справочные системы.

Название ресурса Адрес ресурса
Электронные ресурсы в локальной сети библиотеки

1 Электронная
библиотека ИвГМА

Электронный
каталог

Акт ввода в эксплуатацию 26.11.2012.

http://libisma.ru  на  платформе  АБИС ИРБИС Договор № су-
6/10-06-08/265 от 10.06.2008.

2 БД «MedArt» Проблемно-ориентированная  реферативная  база  данных,
содержащая  аналитическую  роспись  медицинских  журналов
центральной и региональной печати

3 СПС  Консультант
Плюс 

Справочно-правовая система, содержащая 
информационные ресурсы в области 
законодательства

Зарубежные ресурсы 
4 БД «WebofScience» http://apps.webofknowledge.com

Ведущая  международная  реферативная  база  данных  научных
публикаций.

5 БД научного 
цитирования Scopus

www.scopus.com
Крупнейшая  единая  база  аннотаций  и  цитируемости
рецензируемой  научной  литературы  со  встроенными
инструментами мониторинга, анализа и визуализации научно-
исследовательских данных.



Ресурсы открытого доступа
6 Федеральная 

электронная 
медицинская 
библиотека (ФЭМБ)

www.feml.scsml.rssi.ru
Входит  в  состав  единой  государственной  информационной
системы  в  сфере  здравоохранения  в  качестве  справочной
системы.

7 Центральная 
Научная 
Медицинская 
Библиотека (ЦНМБ)

http://www.scsml.rssi.ru
Является  головной  отраслевой  медицинской  библиотекой,
предназначенная  для  обслуживания  научных  и  практических
работников здравоохранения.

8 Polpred.com
Med.polpred.com

http://polpred.com
Самый крупный в рунете сайт новостей и аналитики СМИ по
медицине.

9 Научная электронная
библиотека 
elibrary.ru

http://elibrary.ru
Крупнейший  российский  информационный  портал  в  области
науки,  технологии,  медицины  и  образования,  содержащий
рефераты  и  полные  тексты  более  18  млн  научных  статей  и
публикаций.

10 Научная электронная
библиотека 
«КИБЕРЛЕНИНКА»

http://cyberleninka.ru
Научные статьи, публикуемые в журналах России и ближнего
зарубежья.

11 Национальная 
электронная 
библиотека НЭБ 

http://нэб.рф
Объединяет фонды публичных библиотек России федерального,
регионального, муниципального уровней, библиотек научных и
образовательных учреждений, а также правообладателей.

12 Российская 
Государственная 
Библиотека (РГБ)

http://www.rsl.ru
Главная  федеральная  библиотека  страны.  Открыт
полнотекстовый  доступ  (чтение  и  скачивание)  к  части
документов, в частности, книгам и авторефератам диссертаций
по медицине.

13 ConsiliumMedicum http://con-med.ru
Электронные  версии  ряда  ведущих  медицинских
периодических  изданий  России,  видеозаписи  лекций  и
докладов  конференций,  информацию  о  фармацевтических
фирмах и лекарственных препаратах.
Зарубежные ресурсы открытого доступа

14 MEDLINE www.pubmed.gov
База медицинской информации, включающая рефераты статей
из медицинских периодических изданий со всего мира начиная
с 1949 года

15 BioMedCentral
(ВМС)

www.biomedcentral.com
Свободный доступ к полным текстам статей более чем из 190
журналов  по  медицине,  генетике,  биологии  и  смежным
отраслям

Информационные порталы
16 Министерство 

здравоохранения 
Российской 
Федерации

https://www.rosminzdrav.ru

17 Министерство 
образования 
Российской 
Федерации

http://минобрнауки.рф



18 Федеральный портал
«Российское 
образование»

http://www.edu.ru
Ежедневно  публикуются  самые  актуальные  новости,  анонсы
событий,  информационные  материалы  для  широкого  круга
читателей: учащихся и их родителей, абитуриентов, студентов и
преподавателей.   Размещаются  эксклюзивные  материалы,
интервью  с  ведущими  специалистами  –  педагогами,
психологами, учеными, репортажи и аналитические статьи.

19 Единое окно доступа http://window.edu.ru
20 Федеральный центр 

информационно-
образовательных 
ресурсов

http://fcior.edu.ru
Распространение  электронных  образовательных  ресурсов  и
сервисов  для  всех  уровней  и  ступеней  образования.
Обеспечивает  каталогизацию  электронных  образовательных
ресурсов  различного  типа  за  счет  использования  единой
информационной модели метаданных, основанной на стандарте
LOM.
Зарубежные информационные порталы

21 Всемирная
организация
здравоохранения

http://www.who.int/en
Информация о современной картине здравоохранения в мире,
актуальных  международных  проектах,  данные  Глобальной
обсерватории здравоохранения, клинические руководства. Сайт
адресован  в  первую  очередь  практическим  врачам.  Прямая
ссылка  на  страницу  с  публикациями:
http://www.who.int/publications/ru

10. Материально-техническое обеспечение дисциплины
Занятия  по  дисциплине  «Судебная  медицина»  проходят  на  базе  ОБУЗ  «Бюро

судебно-медицинской экспертизы», расположенном по адресу ул. Парижской Коммуны,
5Г, а также в лабораторном корпусе, расположенном  по адресу пр-т Текстильщиков, 48. 

Занятия  проводятся  с  использованием  демонстрации  секционных  исследований  и
лабораторно-диагностических отделений бюро.

Для  обеспечения  учебного  процесса  имеются  следующие  помещения:  учебные
аудитории (3), ассистентская, лаборантская.

Учебные помещения укомплектованы специализированной мебелью и техническими
средствами обучения,  служащими для представления  учебной информации.  В учебном
процессе используется компьютерные классы ИвГМА.

Для обеспечения учебного процесса имеются:
№
п/п

Наименование
специальных*
помещений и

помещений для
самостоятельной

работы

Оснащенность специальных помещений и помещений для
самостоятельной работы

1 Лекционные  аудитории
академии:
№109 Кресла,  экран,  компьютер  Acer Aspire 5552,  проектор

ViewSonic PJD5483s
№114 Парты,  стулья,  доска,  экран,  компьютер  Acer Extensa

4130, проектор ViewSonic PJD6352LS
2 Учебные аудитории (3) Столы, стулья, доска.

Учебное  оборудование:  набор  патолого-анатомических
инструментов. 
Наборы  демонстрационного  оборудования  (фотографии



повреждений,  макропрепараты)  и  учебно-наглядных
пособий (таблицы, схемы).
Компьютерная программа (dam_pix).

3. Помещения  для
хранения  и
профилактического
обслуживания учебного
оборудования
(лаборантская)

Столы, стулья, шкафы для хранения.

4. Помещения  для
самостоятельной
работы:

Столы, стулья.
 Компьютерная техника с возможностью подключения к
сети "Интернет" и обеспечением доступа в электронную
информационно-образовательную среду  академии.

- кабинет №44 (СНО) Компьютеры DEPO в комплекте
-  читальный  зал
библиотеки ИвГМА

Компьютеры Р4-3.06 в комплекте, принтер Samsung ML-
1520P

-  компьютерный  класс
центра
информатизации

Ноутбуки lenovo в комплекте  

*Специальные  помещения  -  учебные  аудитории  для  проведения  занятий  лекционного
типа  (лекционные  аудитории),  занятий  семинарского  типа  (практические  занятия,
лабораторные занятия) (учебные аудитории), групповых и индивидуальных консультаций
(учебные  аудитории),  текущего  контроля  и  промежуточной  аттестации  (учебные
аудитории).

11. Протоколы согласования рабочей программы дисциплины другими кафедрами. 
Разделы дисциплины и междисциплинарные связи с предшествующими дисципли-

нами

№ п/
п

Наименование пред-
шествующих
дисциплин

№ № разделов данной дисциплины, согласуемые с предше-
ствующими дисциплинами

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1. Биоэтика + + + + + + + + +

2. Анатомия человека + + + + + +

3.
Топографическая ана-
томия головы и шеи

+ + + + + + +

4.
Нормальная физиоло-
гия 

+ + + + + + +

5. Физика, математика + + + +

6. Биология + + + + +

7. Фармакология +

8. Патофизиология + + + + + + +

9.
Гигиена, эпидемиоло-
гия

+ + + + + + +

Химия + + +



Лучевая диагностика + + + + + +

Медицина чрезвычай-
ных ситуаций

+ + + + + +

Патологическая ана-
томия 

+ + + + + +

Патофизиология + + + + + + +

Неврология + +

Разделы дисциплины и междисциплинарные связи с последующими дисциплинами

№ п/
п

Название обеспечивае-
мых (последующих) дис-

циплин

№ разделов дисциплины, необходимых для изучения обеспечивае-
мых (последующих) дисциплин

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1. Стоматология + + + + + + + + + +

2
Общественной здоро-
вье и здравоохранение

+ + + + +

Рабочая программа разработана: ассистент Калинин Р.В., проф. Ерофеев С.В., проф.
Шишкин Ю.Ю.

Рабочая программа утверждена протоколом заседания кафедры.
Рабочая программа утверждена протоколом центрального координационно-методи-

ческого совета от 5.06.2020 г. (протокол № 4)
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1. Паспорт ФОС по дисциплине 

1.1. Компетенции, формированию которых способствует дисциплина 

Код Наименование компетенции Этапы формирования 

ОПК-6 готовность к ведению медицинской докумен-
тации

9 семестр

ПК-5 готовность к сбору и анализу жалоб пациента,
данных  его  анамнеза,  результатов  осмотра,
лабораторных,  инструментальных,  патолого-
анатомических и иных исследований в целях
распознавания  состояния  или  установления
факта наличия или отсутствия заболевания

9 семестр

ПК-7 готовность  к проведению  экспертизы
временной  нетрудоспособности,  участию  в
проведении  медико-социальной  экспертизы,
констатации биологической смерти человека

9 семестр

1.2. Программа оценивания результатов обучения по дисциплине 

№
п.

Коды
компе-
тенций

Контролируемые результаты обучения Виды контроль-
ных заданий (оце-
ночных средств)

Аттестаци-
онное испыта-
ние, время и
способы его
проведения 

1. ОПК-6 Знать:
- требования, предъявляемые к доку-
ментальному оформлению произ-
водства судебно-медицинской экспер-
тизы;
- ведение типовой учетно-отчетной ме-
дицинской документации в бюро су-
дебно-медицинской экспертизы.
Уметь:
- анализировать обстоятельства проис-
шествия, медицинские документы и 
сведения медицинского характера, со-
держащиеся в материалах дела.
Владеть:
- оформлением медицинской докумен-
тации (акт судебно-медицинского ис-
следования трупа, акт освидетельство-
вания живого лица, заключение экс-
перта).

Комплекты 

1. тестовых зада-
ний,

2. практико- ори-
ентированных за-
даний.

Зачет, 9се-
местр

ПК-5 Знать:
- процессуальные основы назначения и 
производства судебно-медицинской 
экспертизы, структуру и организацию 
деятельности судебно-медицинской 
службы в Российской Федерации;



- способы и методики выявления веще-
ственных доказательств биологическо-
го происхождения, правила их изъятия, 
упаковки и направления для последую-
щего экспертного исследования;
- способы и методы исследования 
объектов судебно-медицинской экспер-
тизы, их диагностические возможно-
стей, структурные подразделения су-
дебно-медицинской службы, где эти ис-
следования могут быть осуществлены;
- принципы трактовки результатов ла-
бораторных исследований объектов су-
дебно-медицинской экспертизы;
- механизмы образования и отличитель-
ные особенности повреждений при раз-
личных видах внешнего воздействия на
человека, экстремальных состояниях и 
патологических процессах;
- порядок проведения и методики осви-
детельствования живых лиц с целью 
фиксации наличия повреждений и уста-
новления степени тяжести причиненно-
го ими вреда здоровью человека, а так-
же в связи с совершением преступле-
ний против половой неприкосновенно-
сти и половой свободы личности;
- особенности производства судебно-
медицинской экспертизы в ходе рассле-
дования так называемых «врачебных 
дел».
Уметь:
- описать патоморфологических изме-
нений и повреждений, ориентировочно 
решить вопроса о прижизненном (по-
смертном) их образовании, давности, 
последовательности и механизмах фор-
мирования, способности человека по-
сле получения травмы или развития па-
тологического состояния совершать ак-
тивные целенаправленные действия;
- определить тактику экспертизы трупа
или живого лица. 

Владеть:
- навыком установления степени тяжести
вреда, причиненного повреждением здо-
ровью человека;
- навыком формулирования судебно-
медицинского диагноза и составления 
выводов (заключения) эксперта;
- методами диагностики и анализа осо-



бенностей течения травматического 
процесса повреждений, экспертной 
оценки заболеваний и патологических 
состояний зубочелюстной системы, 
связанных с воздействием факторов 
(физических, химических и др.) внеш-
ней среды;
- приемами и методами ряда клиниче-
ских дисциплин для диагностики 
травм зубочелюстной системы, опре-
деления судебно-медицинских крите-
риев тяжести вреда здоровью, установ-
ления возраста и др. при судебно-
медицинском освидетельствовании 
(экспертизе) потерпевших, подозревае-
мых и других лиц;
- приемами и методами сравнительных
идентификационных исследований 
особенностей строения челюстно-
лицевых костей, зубов и зубного ряда; 
определения пола, возраста и расы по 
зубам.

ПК-7 Знать:
- правовые и организационные аспекты 
деятельности врача в случае привлече-
ния его к участию в процессуальных 
действиях в качестве специалиста и 
эксперта, возникающие в связи с этим у
него права, обязанности и ответствен-
ность;
- юридические и медицинские аспекты 
констатации смерти человека, установ-
ления ее причины и связи с предше-
ствовавшими событиями;
- порядок и методики осмотра трупа на 
месте его обнаружения, его особенно-
сти в зависимости от категории, рода и 
вида смерти.
Уметь:
- определить тактику осмотра трупа на 
месте происшествия.
Владеть:
- навыком констатации биологической 
смерти;
- навыком описания посмертных изме-
нений и ориентировочного установле-
ния по ним давности наступления 
смерти.

2. Оценочные средства
2.1. Оценочное средство: тестовые задания



2.1.1. Содержание:
Тестовый контроль состоит из 30 заданий на компетенцию ОПК-6, 50 заданий на компе-
тенцию ПК-5 и 20 заданий на компетенцию ПК-7. Все задания с выбором одного правиль-
ного ответа.
Инструкция по выполнению: в каждом задании необходимо выбрать один правильный 
ответ.
Примеры:
1). Осмотр места происшествия организует и проводит:
1.следователь
2.врач
3.судебно-медицинский эксперт
4.эксперт-криминалист
5.кинолог
Правильный ответ: 1
2). Огнестрельным считают повреждение, причиненное:

1. прикладом винтовки
2. шомполом
3. снарядом и газами выстрела
4. штыком винтовки
5. рукояткой пистолета

Правильный ответ: 3
3). Квалифицирующим признаком вреда здоровью средней тяжести является:
1. неизгладимое обезображивание лица
2. кратковременное расстройство здоровья
3. прерывание беременности на малых сроках
4. значительная стойкая утрата общей трудоспособности (от 10 до 33 %)
Правильный ответ: 4

2.1.2. Критерии и шкала оценки

0-55% правильных ответов менее 56 баллов «неудовлетворительно»

56-70% правильных ответов 56-70 баллов «удовлетворительно»

71-85 % правильных отве-
тов

71-85 баллов «хорошо»

86-100% правильных отве-
тов

86-100 баллов «отлично»

Результаты  тестирования  оценивается  как  «сдано»,  «не  сдано».  «Сдано»
выставляется  студенту  при  наличии  не  менее  56  %  правильных  ответов  на  тестовые
задания.

2.2. Оценочное средство: практико-ориентированные задания.

2.2.1. Содержание:
Для оценки практических умений, опыта (владений) имеется 60 практико-
ориентированных заданий (описания кратких обстоятельств получения травмы и «немые» 
фотографии повреждений, ситуационные задачи).

Примеры:

 Задание 1. Описание кратких обстоятельств получения травмы и «немая» 
фотография повреждения.
Инструкция. Ознакомьтесь с ситуацией и дайте развернутые ответы на вопросы.



Из обстоятельств дела следует, что 15 марта 2002 года знакомая во время распития 
спиртных напитков на почве личных неприязненных отношений с большой силой удари-
ла пострадавшую Г. по лицу поленом.

1. Дать описание повреждения
2. Установить характер и механизм образования повреждения  

Эталон ответа:
1. На кожной части верхней губы справа имеется рана. Рана зияет; при сведении краев 
принимает углообразную форму. Края раны неровные, осадненные, размозженные, крово-
подтечные; концы закругленные. В просвете раны ближе к концам имеются соедини-
тельно-тканные перемычки.
2. Рана является ушибленной и образовалась в результате воздействия тупого твердого 
предмета, что подтверждается характеристиками раны.

Задание 2. Ситуационная задача.
Инструкция: Ознакомьтесь с ситуацией и дайте развернутые ответы на 

вопросы.

Предварительные сведения. Из протокола осмотра трупа известно, что "труп гр-на Б., 46
лет, находится в квартире по адресу… Труп находится на кухне, голова на плече, ноги вы-
тянуты, правая рука вытянута вдоль туловища, левая согнута в локте. признаков насиль-
ственной смерти не обнаружено…". Смерть констатирована 31.12.02 в 12:13 ответствен-
ным по бригаде СМП: острая сердечно-сосудистая недостаточность. Из амбулаторной 
карты поликлиники №… известно, что Б. наблюдался с 1993 г. по поводу остеохондроза. 
С июня 2002 г. в поликлинику не обращался. Других сведений на момент исследования не
поступало.
На разрешение экспертизы поставлены следующие вопросы:
1. Каковы причина и давность наступления смерти?
2. Какие телесные  повреждения обнаружены,  каковы их локализация,  механизм и дав-
ность образования, причинная связь с наступлением смерти, степень вреда здоровью?
Наружное исследование С трупа снята и исследована одежда: тельняшка трикотажная
бело-черная, брюки спортивные синтетические темно-синие с белыми лампасами, трусы
трикотажные темно-синие в зеленую тонкую вертикальную полоску, носки полушерстя-
ные синие. Вещи ношеные, без повреждений, надеты правильно. По снятии одежды - труп
мужчины правильного телосложения, удовлетворительного питания, длиной тела 185 см.
Кожные покровы мертвенно-бледные, холодные на ощупь. Трупное окоченение хорошо
выражено во всех группах обычно исследуемых мышц, легко разрешается. Трупные пятна
разлитые, синюшно-фиолетовые, располагаются на задней поверхности шеи,  туловища,



бедер и при надавливании цвета не изменяют. Волосы на голове русые с легкой проседью,
длиной до 6 см. На коже верхней губы усы такого же цвета. Лицо одутловатое, синюшное.
Кости черепа и лицевого скелета на ощупь целы. Глаза закрыты веками. Соединительные
оболочки серые, с расширенной сетью сосудов и единичными точечными кровоизлияния-
ми. Белочные оболочки мутные, с расширенной сосудистой сетью. Зрачки диаметром 0,3
см. Наружные слуховые проходы и носовые ходы свободны. Рот закрыт. Язык в полости
рта. Зубы не повреждены. Зубов желтого металла нет. Шея соразмерна туловищу. Грудная
клетка цилиндрическая, ребра на ощупь целы. Живот - на уровне реберных дуг. Оволосе-
ние на лобке по мужскому типу. Наружные половые органы развиты правильно, без руб-
цов и язв. Яички в мошонке. Заднепроходное отверстие сомкнуто, кожа вокруг не испач-
кана. Кости конечностей на ощупь целы. Телесных повреждений при наружном исследо-
вании не обнаружено.
Внутреннее исследование В мягких  тканях  головы кровоизлияний  нет.  Кости  свода  и
основания черепа целы. Твердая мозговая оболочка серая, плотная, целая, в синусах жид-
кая кровь. Головной мозг дрябловато-эластичный, массой 1310 г. Борозды несколько сгла-
жены, извилины слегка уплощены, миндалины мозжечка слабо контурированы, полуша-
рия симметричны. Интима сосудов основания головного мозга - с единичными желтыми
бляшками, не суживающими просвет сосудов. Мягкие мозговые оболочки полнокровны,
без кровоизлияний. На разрезе граница между серым и белым веществом различима. Же-
лудочки не расширены, стенки гладкие, ликвор желтый, сосудистые сплетения полнокров-
ны. На поверхности разрезов видны кровяные точки в большом количестве. В мозжечке,
продолговатом мозге кровоизлияний нет. Гипофиз бобовидный, красный. В мягких тканях
шеи, груди и живота кровоизлияний нет. Толщина жирового слоя на уровне груди 0,6 см,
живота - 3,0 см. Грудина цела. Пристеночная плевра тусклая, местами полупрозрачная, не
повреждена. Легкие выполняют плевральные полости. В полостях умеренное количество
серых спаек. Перикард серый, со следами желтой жидкости. Уровень стояния правого ку-
пола диафрагмы - V, левого - VI ребро. Брюшина серая, петли кишечника вздуты газом,
прикрыты сальником с развитой жировой тканью. Кровоизлияний в корень брыжейки нет.
Позвоночник, ребра, кости таза целы. Ключицы не повреждены. Слизистая оболочка язы-
ка серая, сосочки сглажены, мышцы серо-красные, без кровоизлияний. Небные миндали-
ны без гнойных пробок. Щитовидная железа дряблая, размер каждой доли 3,5x2x1,5 см,
ткань коричневая, мелкозернистая. Вход в гортань и пищевод свободен. Слизистая обо-
лочка пищевода серая, складки продольные. Подъязычная кость и хрящи гортани целы. В
просвете трахеи и бронхов следы вязкой серой слизи; слизистая тусклая. Легочная плевра
полупрозрачная, с единичными точечными кровоизлияниями. Легкие мягковато-тестова-
тые, красновато-серо-розовые, с синюшным оттенком верхушек. На разрезе ткань розо-
вато-красная, тусклая, без уплотнений. С поверхности разрезов стекает умеренное количе-
ство темной жидкой крови. Стенки бронхов умеренно утолщены, слегка выступают с по-
верхности разрезов, из них выделяется серая слизь. На интиме аорты большое количество
плотных желтых бляшек  и полос.  В просвете  -  следы жидкой крови.  Сердце дряблое,
обычной конфигурации, размером 16,5x13,7x9,6 см. Эпикард тусклый, с точечными кро-
воизлияниями.  На интиме коронарных артерий -  большое количество плотных желтых
бляшек,  местами  суживающих  просвет  на  50%.  Тип  кровоснабжения  левый.  Полости
сердца  расширены,  в  них  следы  жидкой  крови  и  рыхлые  красные  свертки.  Эндокард
тусклый, коричневатый, сосочковые мышцы утолщены, хордальные нити дряблые. Клапа-
ны сердца и сосудов развиты правильно. Толщина стенки левого желудочка 1,9 см, право-
го - 0,9 см.  Сердечная мышца тусклая, серо-красная,  с множественными белесоватыми
точками и полосками, чередуются участки более яркой и более бледной окраски. Надпо-
чечники листовидные, граница слоев различима плохо, ткань желто-коричнево-бурая. Се-
лезенка дряблая, с морщинистой капсулой, размером 12,2x7,8x4,5 см, ткань темно-вишне-
вого цвета, с умеренным кровянистым соскобом пульпы. В околопочечной клетчатке кро-
воизлияний нет. Почки дряблые, размером 11,3x6x4,3 см, капсула снимается с трудом, об-



нажая мелкозернистую, серо-коричневую поверхность.  Ткань тусклая,  серо-коричневая,
кора не истончена. Лоханки не расширены, их слизистая оболочка тусклая, серая. Моче-
точники проходимы. Мочевой пузырь содержит 400 мл желтой мочи, его слизистая серого
цвета, складчатая. Предстательная железа и яички развиты правильно. Желудок содержит
следы сероватой жидкости с кислым запахом и запахом алкоголя, слизистая оболочка се-
рая, складки сглажены. В тонкой и толстой кишках обычное для этих отделов содержи-
мое, слизистая оболочка серая. Поджелудочная железа дряблая, размером 14,3x3,2x1,5 см,
ткань желто-серая, с тусклым оттенком, доль-чатость неразличима. Связки печени целы.
Желчные пути проходимы. В желчном пузыре около 10 мл желтой жидкой желчи. Ложе
отечно. Слизистая бархатистая. Печень плотновато-дрябловатая, с гладкой капсулой, за-
кругленным передним краем, размером 21x18x15x10,7 см, ткань светло-коричневая, с лег-
ким желтоватым оттенком. От органов и полостей трупа ощущался запах алкоголя. Масса
органов: сердце - 440 г, почки - 270 г, печень - 1570 г, селезенка - 120 г, легкие - 750 и 790
г.  В судебно-химическую лабораторию направлены кровь и  моча для определения  на-
личия алкоголя. В судебно-биохимическую лабораторию направлена кровь для определе-
ния глюкозы. Кусочки внутренних органов оставлены в гистологическом архиве отделе-
ния.
Судебно-медицинский эксперт  (подпись)
Результаты дополнительных исследований Акт судебно-химического исследования: в
крови и моче от трупа обнаружено соответственно 5,2 и 8,3?этилового спирта; метиловый
и пропиловые спирты не найдены.

Эталон ответа:
Судебно-медицинский диагноз Острое отравление этиловым спиртом: токсическая кон-
центрация этилового спирта в крови и моче соответственно 5,2 и 8,3‰, синюш-ность и
одутловатость лица, субконъюнктивальные кровоизлияния, полнокровие и циркуляторные
нарушения в органах, субплевральные и субэпикардиальные кровоизлияния, отек и эмфи-
зема легких, отек головного мозга и ложа желчного пузыря, запах алкоголя от полостей
трупа, переполнение мочевого пузыря мочой. Ишемическая болезнь сердца на фоне атеро-
склероза: выраженный стенозирующий корона-росклероз, мелкоочаговый кардиосклероз,
очаги неравномерного кровенаполнения миокарда, гипертрофия миокарда (440 г). Атеро-
склероз аорты, умеренный атеросклероз сосудов основания головного мозга, артерионе-
фросклероз. Стеатоз печени. 
Выводы На основании данных судебно-медицинской экспертизы трупа гр-на Б., 46
лет, и результатов лабораторных исследований прихожу к выводам:
1. Причиной смерти явилось острое отравление этиловым спиртом, что подтверждается
наличием токсической концентрации этилового спирта в крови и моче (соответственно 5,2
и 8,3‰), а также морфологическими признаками, характерными для данного вида смерти.
Давность смерти, согласно степени выраженности трупных явлений, не менее 48 ч до мо-
мента исследования трупа.
2. Телесных повреждений при экспертизе трупа не обнаружено.
3. При судебно-химическом исследовании крови и мочи от трупа метиловый и пропило-
вые спирты не обнаружены.
 4. При экспертизе выявлены ишемическая болезнь сердца на фоне атеросклероза, атеро-
склероз аорты, умеренный атеросклероз сосудов основания головного мозга, артерионе-
фросклероз, стеатоз печени.

Судебно-медицинский эксперт  (подпись)

 2.2.2. Критерии и шкала оценки
Компе- Отлично (86-100 Хорошо (71-85 Удовлетворитель- Неудовлетвори-



тенция баллов) баллов) но (56-70 баллов) тельно (менее 56
баллов)

ОПК-6 Умеет:
Самостоятельно и 
без ошибок 
анализировать 
обстоятельства 
происшествия, 
медицинские 
документы и 
сведения 
медицинского 
характера, 
содержащиеся в 
материалах дела.

Умеет:
 Самостоятельно 
анализировать 
обстоятельства 
происшествия, 
медицинские 
документы и 
сведения 
медицинского 
характера, 
содержащиеся в 
материалах дела, но
совершает 
отдельные ошибки.

Умеет:
Под руководством 
преподавателя 
анализировать 
обстоятельства 
происшествия, 
медицинские 
документы и 
сведения 
медицинского 
характера, 
содержащиеся в 
материалах дела.

Умеет:
Не может 
анализировать 
обстоятельства 
происшествия, 
медицинские 
документы и 
сведения 
медицинского 
характера, 
содержащиеся в 
материалах дела.

Владеет:
Уверенно, 
правильно и 
самостоятельно 
оформлением 
медицинской 
документации (акт 
судебно-
медицинского 
исследования 
трупа, акт 
освидетельствовани
я живого лица, 
заключение 
эксперта).

Владеет:
Правильно и само-
стоятельно оформ-
лением меди-
цинской документа-
ции (акт судебно-
медицинского ис-
следования трупа, 
акт освидетельство-
вания живого лица, 
заключение экспер-
та).

Владеет:
Самостоятельно 
оформлением меди-
цинской докумен-
тации (акт судебно-
медицинского ис-
следования трупа, 
акт освидетельство-
вания живого лица, 
заключение экспер-
та), но совершает 
отдельные ошибки.

Владеет:
Не способен оформ-
лять медицинскую 
документацию (акт 
судебно-меди-
цинского исследо-
вания трупа, акт 
освидетельствова-
ния живого лица, 
заключение экспер-
та).

ПК-5 Умеет:
Самостоятельно и 
без ошибок описать
патоморфологиче-
ских изменений и 
повреждений, ори-
ентировочно ре-
шить вопроса о при-
жизненном (по-
смертном) их об-
разовании, давно-
сти, последователь-
ности и механизмах
формирования, 
способности чело-
века после получе-
ния травмы или раз-
вития патологиче-
ского состояния со-
вершать активные 

Умеет:
Самостоятельно  
описать 
патоморфологическ
их изменений и 
повреждений, 
ориентировочно 
решить вопроса о 
прижизненном 
(посмертном) их 
образовании, 
давности, 
последовательности
и механизмах 
формирования, 
способности 
человека после 
получения травмы 
или развития 
патологического 

Умеет:
Под руководством 
преподавателя  
описать 
патоморфологическ
их изменений и 
повреждений, 
ориентировочно 
решить вопроса о 
прижизненном 
(посмертном) их 
образовании, 
давности, 
последовательности
и механизмах 
формирования, 
способности 
человека после 
получения травмы 
или развития 

Умеет:
Не может описать 
патоморфологическ
их изменений и 
повреждений, 
ориентировочно 
решить вопроса о 
прижизненном 
(посмертном) их 
образовании, 
давности, 
последовательности
и механизмах 
формирования, 
способности 
человека после 
получения травмы 
или развития 
патологического 
состояния 



целенаправленные 
действия; опреде-
лить тактику экс-
пертизы трупа или 
живого лица.

состояния 
совершать активные
целенаправленные 
действия; 
определить тактику
экспертизы трупа 
или живого лица, 
но допускает 
отдельные ошибки

патологического 
состояния 
совершать активные
целенаправленные 
действия; 
определить тактику
экспертизы трупа 
или живого лица.

совершать активные
целенаправленные 
действия; 
определить тактику 
экспертизы трупа 
или живого лица.

Владеет: 
Уверенно,  правиль-
но,  самостоятельно  
навыком  установле-
ния степени тяжести
вреда,  причиненного
повреждением  здо-
ровью человека; на-
выком формулирова-
ния  судебно-меди-
цинского диагноза и
составления выводов
(заключения) экспер-
та; методами диагно-
стики и анализа осо-
бенностей  течения
травматического
процесса  поврежде-
ний,  экспертной
оценки  заболеваний
и патологических со-
стояний зубочелюст-
ной системы, связан-
ных  с  воздействием
факторов  (физиче-
ских,  химических  и
др.) внешней среды;
приемами и метода-
ми ряда клинических
дисциплин  для  диа-
гностики травм зубо-
челюстной  системы,
определения  су-
дебно-медицинских
критериев  тяжести
вреда  здоровью,
установления возрас-
та и др. при судебно-
медицинском  осви-
детельствовании
(экспертизе)  потер-
певших,  подозревае-
мых  и  других  лиц;

Владеет: 
Правильно, 
самостоятельно  
навыком 
установления 
степени тяжести 
вреда, 
причиненного 
повреждением 
здоровью человека;
навыком 
формулирования 
судебно-
медицинского 
диагноза и 
составления 
выводов 
(заключения) 
эксперта; методами 
диагностики и 
анализа 
особенностей 
течения 
травматического 
процесса 
повреждений, 
экспертной оценки 
заболеваний и 
патологических 
состояний 
зубочелюстной 
системы, связанных
с воздействием 
факторов 
(физических, 
химических и др.) 
внешней среды; 
приемами и 
методами ряда 
клинических 
дисциплин для 
диагностики травм 
зубочелюстной 

Владеет: 
Самостоятельно  
навыком 
установления 
степени тяжести 
вреда, 
причиненного 
повреждением 
здоровью человека;
навыком 
формулирования 
судебно-
медицинского 
диагноза и 
составления 
выводов 
(заключения) 
эксперта; методами 
диагностики и 
анализа 
особенностей 
течения 
травматического 
процесса 
повреждений, 
экспертной оценки 
заболеваний и 
патологических 
состояний 
зубочелюстной 
системы, связанных
с воздействием 
факторов 
(физических, 
химических и др.) 
внешней среды; 
приемами и 
методами ряда 
клинических 
дисциплин для 
диагностики травм 
зубочелюстной 
системы, 

Владеет: 
Не способен 
Устанавливать 
степень тяжести 
вреда, 
причиненного 
повреждением 
здоровью человека; 
формулировать 
судебно-
медицинский 
диагноз и 
составлять выводы 
(заключения) 
эксперта; 
диагностировать и 
анализировать 
особенности 
течения 
травматического 
процесса 
повреждений, не 
способен к 
экспертной оценке 
заболеваний и 
патологических 
состояний 
зубочелюстной 
системы, связанных
с воздействием 
факторов 
(физических, 
химических и др.) 
внешней среды; 
использованию 
приемов и методов 
ряда клинических 
дисциплин для 
диагностики травм 
зубочелюстной 
системы, 
определению 
судебно-



приемами и метода-
ми  сравнительных
идентификационных
исследований  осо-
бенностей  строения
челюстно-лицевых
костей, зубов и зуб-
ного ряда; определе-
ния пола, возраста и
расы по зубам.

системы, 
определения 
судебно-
медицинских 
критериев тяжести 
вреда здоровью, 
установления 
возраста и др. при 
судебно-
медицинском 
освидетельствовани
и (экспертизе) 
потерпевших, 
подозреваемых и 
других лиц; 
приемами и 
методами 
сравнительных 
идентификационны
х исследований 
особенностей 
строения челюстно-
лицевых костей, 
зубов и зубного 
ряда; определения 
пола, возраста и 
расы по зубам.

определения 
судебно-
медицинских 
критериев тяжести 
вреда здоровью, 
установления 
возраста и др. при 
судебно-
медицинском 
освидетельствовани
и (экспертизе) 
потерпевших, 
подозреваемых и 
других лиц; 
приемами и 
методами 
сравнительных 
идентификационны
х исследований 
особенностей 
строения челюстно-
лицевых костей, 
зубов и зубного 
ряда; определения 
пола, возраста и 
расы по зубам, но 
совершает 
отдельные ошибки.

медицинских 
критериев тяжести 
вреда здоровью, 
установлению 
возраста и др. при 
судебно-
медицинском 
освидетельствовани
и (экспертизе) 
потерпевших, 
подозреваемых и 
других лиц; 
использованию 
приемов и методаов
сравнительных 
идентификационны
х исследований 
особенностей 
строения челюстно-
лицевых костей, 
зубов и зубного 
ряда; определению 
пола, возраста и 
расы по зубам.

ПК-7 Умеет:
Самостоятельно и 
без ошибок 
определить тактику
осмотра трупа на 
месте 
происшествия.

Умеет:
 Самостоятельно 
определить тактику
осмотра трупа на 
месте 
происшествия, но 
совершает 
отдельные ошибки.

Умеет:
Под руководством 
преподавателя 
определить тактику
осмотра трупа на 
месте 
происшествия.

Умеет:
Не может выявлять 
определить тактику 
осмотра трупа на 
месте 
происшествия.

Владеет:
Уверенно, правиль-
но и самостоятель-
но навыком конста-
тации биологиче-
ской смерти; навы-
ком описания по-
смертных измене-
ний и ориентиро-
вочного установле-
ния по ним давно-
сти наступления 
смерти.

Владеет:
Правильно и само-
стоятельно навы-
ком констатации 
биологической 
смерти; навыком 
описания посмерт-
ных изменений и 
ориентировочного 
установления по 
ним давности на-
ступления смерти.

Владеет:
Самостоятельно на-
выком констатации 
биологической 
смерти; навыком 
описания посмерт-
ных изменений и 
ориентировочного 
установления по 
ним давности на-
ступления смерти, 
но совершает 
отдельные ошибки.

Владеет:
Не способен к 
констатации биоло-
гической смерти; 
описанию посмерт-
ных изменений и 
ориентировочного 
установления по 
ним давности на-
ступления смерти.

Результаты оцениваются как «выполнено», «не выполнено».



2.2.3. Методические указания по организации и процедуре оценивания.
С помощью практико-ориентированных заданий оценивается освоение обучающимися 
практических умений и опыта (владений), включенных в Книгу учета практической 
подготовки. Обучающемуся необходимо продемонстрировать практические умениями (не
менее двух) из указанной Книги в соответствии с уровнем его освоения, а также опыта 
(владения). 
Результаты оцениваются как «выполнено», «не выполнено».

3. Критерии получения студентом зачета  
Зачет является формой заключительной проверки усвоения обучающимися 
теоретического материала и практических умений, опыта (владений) по дисциплине.
Условием допуска обучающегося к зачету является полное выполнение учебного плана 
данной дисциплины.
Зачет осуществляется в два этапа:
I. Тестовый контроль знаний.
Результаты тестирования оценивается как «сдано», «не сдано». 
II. Проверка практических умений, опыта (владений).
Результаты оцениваются как «выполнено», «не выполнено».
Зачет считается сданным при условии успешного выполнения обоих этапов.

Результаты сдачи зачета оцениваются отметками «зачтено», «не зачтено».

Автор-составитель ФОС: асс. Калинин Р.В. 


