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1. Цели и задачи дисциплины  

Цель: совершенствование теоретических знаний и практических навыков по медицине 

катастроф. 

Задачи: овладение теоретическими знаниями и практическими умениями по медико-

тактической характеристике катастроф, организации лечебно-эвакуационных мероприятий в ЧС, 

организации оказания медицинской помощи и особенностям патологии у пострадавших в ЧС. 

 

2. Место дисциплины в структуре ОПОП ВО 

Элективная дисциплина «Медицина чрезвычайных ситуаций» относится к части, форми-

руемой участниками образовательных отношений Блока 1. Дисциплины (модули) учебного 

плана ОПОП ВО. 

Для изучения данной учебной дисциплины необходимы следующие знания, умения 

и навыки: 

Знания: 
- знать методы и приемы философского анализа проблем; формы и методы научного по-

знания, их эволюцию взаимоотношения "врач-пациент" и "врач-среда"; морально-этические 

нормы; правила и принципы профессионального врачебного поведения; 

- знать особенности коммуникативной, интерактивной и перцептивной сторон общения. 

Способы и приемы психической саморегуляции для предупреждения стрессов в деятельности 

эпидемиолога. Технология эффективного установления контактов. Приемы влияния на психику 

человека. Психологические особенности проведения деловых бесед, переговоров, совещаний. 

Основные способы предупреждения и разрешения конфликтов. Деонтология профессионально-

го общения с администрацией ЛПУ, законодательной и исполнительной властью, органами 

правосудия, населением. 

- знать права пациента и врача; основные этические документы отечественных и междуна-

родных профессиональных медицинских ассоциаций и организаций. 

- знать теоретические основы информатики; порядок сбора, хранения, поиска, обработки, 

преобразования, распространения информации в медицинских и биологических системах, ис-

пользования информационных компьютерных систем в медицине и здравоохранении 

Умения:  
- грамотно и самостоятельно анализировать, и оценивать социальную ситуацию в России 

и за ее пределами и осуществлять свою деятельность с учетом результатов этого анализа 

- проводить деловые беседы, переговоры, совещания, общаться с органами правосудия и 

населением. 

- ориентироваться в действующих нормативно-правовых актах о труде, применять нормы 

трудового законодательства в конкретных практических ситуациях 

- пользоваться учебной, научной, научно-популярной литературой, сетью Интернет для 

профессиональной деятельности; проводить статистическую обработку экспериментальных 

данных 

Навыки: 
- Владеть навыками изложения самостоятельной точки зрения, анализа и логического 

мышления, публичной речи, морально-этической аргументации, ведения дискуссий и круглых 

столов. 

- Владеть навыками публичной речи, морально-этической аргументации, ведения дискус-

сий и круглых столов; навыками общения; 

- Владеть принципами врачебной деонтологии и медицинской этики; навыками информи-

рования пациентов различных возрастных групп в соответствии с требованиями правил "ин-

формированного согласия". 

- Владеть программными продуктами, используемыми в деятельности врача. 

 

3. Роль дисциплины в формировании компетенций выпускника 

Данная дисциплина является составляющей в формировании компетенции: ПК-2.



 

 

 

 

4. Требования к результатам освоения дисциплины 

Компетенция 

(код и наименова-

ние) 

Индикатор компетенции 

(код и наименование) 

В результате изучения учебной дисциплины обучающиеся должны: 

Знать Уметь Владеть 

2 3 4 5 6 

ПК-2 Способен к ока-

занию медицинской 

помощи пациентам в 

экстренной форме 

ПК-2.1 Оказывает медицин-

скую помощь в экстренной 

форме при состояниях, пред-

ставляющих угрозу жизни 

пациента 

Основные способы и прин-

ципы защиты населения в 

ЧС, содержание и порядок 

проведения противоэпиде-

мических мероприятий в 

ЧС. Особенности патологии 

у пострадавших в ЧС. 

Принципы организации ле-

чебно-эвакуационных меро-

приятий в ЧС, порядок ор-

ганизации развертывания и 

работы учреждений здраво-

охранения в условиях мас-

сового поступления постра-

давших в ЧС. 

Организовать мероприятия 

по защите населения в ЧС в 

т.ч. по противоэпидемиче-

ской защите. Оказывать ме-

дицинскую помощь постра-

давшим в ЧС. Проводить 

медицинскую сортировку 

пострадавших в ЧС, прово-

дить мероприятия по пере-

стройке работы учреждения 

здравоохранения для приема 

пострадавших в ЧС. 

Основными способами за-

щиты населения в ЧС. 

Навыками в организации 

оказания медицинской по-

мощи в ЧС. Методикой про-

ведения медицинской сор-

тировки в ЧС. 



 

 

 

 

5. Разделы дисциплины и компетенции, которые формируются при их изучении 

№ 

п/п 
Индикатор 

компетенции 

Наименование  

раздела дисци-

плины 

Содержание раздела  

1. ПК-2.1.  

 

Медико-

тактическая ха-

рактеристика ка-

тастроф 

Классификация и критерии ЧС. 

Классификация ЧС по виду и характеру источника ЧС. 

Классификация ЧС в соответствии с Положением о класси-

фикации ЧС. 

Классификация катастроф принятая ВОЗ. 

Медико-тактическая классификация катастроф. 

Общие закономерности поражения населения при катастро-

фах. 

Поражающие факторы источников ЧС. Динамические (меха-

нические) факторы. Термические факторы. Радиационные 

факторы. Химические факторы. Биологические факторы. 

Психоэмоциональное возбуждение. Наиболее вероятные ви-

ды поражений в ЧС. Величина и структура санитарных по-

терь. 

2. ПК-2.1.  

 

Организация ме-

дицинского обес-

печения населе-

ния в ЧС 

Задачи ВСМК. ВСМК – подсистема Единой государственной 

системы предупреждения ликвидации ЧС. 

Основные задачи ВСМК. 

Мероприятия ВСМК в режиме повседневной деятельности. 

Мероприятия ВСМК в режиме повышенной готовности. 

Мероприятия ВСМК в режиме чрезвычайной ситуации. 

Организационная структура ВСМК. 

Формирования и учреждения ВСМК. 

Федеральный уровень ВСМК. Региональный уровень ВСМК. 

Территориальный, местный и объектовый уровень ВСМК. 

Полевой многопрофильный госпиталь (ПМГ). 

ВЦМК «Защита» – предназначение, организационно-

штатная структура, возможности. 

Основные задачи ГОЗ и их характеристика. 

Организация ГОЗ: органы управления, учреждения и форми-

рования. 

Сущность современной системы этапного лечения и эвакуа-

ций по назначению. 

Определение понятия «Лечебно-эвакуационное обеспече-

ние». Факторы обстановки в очаге ЧС, влияющие на органи-

зацию лечебно-эвакуационного обеспечения. 

Принципы преемственности, последовательности и своевре-

менности в проведении лечебно-эвакуационных мероприя-

тий.  

Виды и объем медицинской помощи. 

Определение понятий «Вид» и «Объем» медицинской помо-

щи.  

Основные теоретические положения медицинской сортиров-

ки. 

Виды медицинской сортировки. Основные сортировочные 

признаки. 

Условия для успешного проведения медицинской сортиров-

ки. 

Последовательность практического проведения сортировки. 



Выборочный метод сортировки. Последовательный «конвей-

ерный» осмотр пострадавших. 

Внешний осмотр пораженного и его опрос. 

Сортировочные бригады и порядок их работы. 

Первичная медицинская карточка и порядок её заполнения. 

Перепрофилирование больниц (поликлиник) и развертыва-

ние дополнительных коек. 

Развертывание приемно-сортировочного и лечебных отделе-

ний больницы. 

Организация работы приемно-сортировочного и лечебных 

отделений больницы при поступлении пораженных из очагов 

ЧС. 

3. ПК-2.1.  

 

Основные спосо-

бы и принципы 

защиты больных, 

медицинского 

персонала, насе-

ления в ЧС. 

Основные принципы и способы защиты. 

Характеристика защитных сооружений: убежища, противо-

радиационные укрытия, простейшие укрытия и их характе-

ристика. Гигиенические нормы для убежищ. 

Нормы площади помещений в убежищах и противорадиаци-

онных укрытиях больниц, клиник, медсанчастей. 

Классификация медицинских и технических средств защиты. 

Средства защиты кожи. 

Характеристика индивидуальных СИЗ и правила их приме-

нения. 

Основные принципы и способы защиты: 

- основные принципы защиты; 

- комплекс мероприятий, которым достигается защита до и 

после возникновения ЧС; 

- мероприятия эффективной защиты, в выполнении которых 

принимает участие служба медицина катастроф. 

Способы защиты населения от ЧС: 

- оповещение населения (сигналы оповещения: при радиоак-

тивном загрязнения, при угрозе бактериального заражения, 

при аварии на АЭС, при наводнении и др.); 

- характеристика защитных сооружений (убежища, противо-

радиационные укрытия, простейшие укрытия и их характе-

ристики); 

- гигиенические нормы для убежища; 

- правила оборудования противорадиационных укрытий; 

- укрытия простейшего типа, порядок оборудования щели; 

- нормы площади помещений в убежищах, противорадиаци-

онных укрытиях больниц, клиник, мед.сан. частей; 

- характеристика средств индивидуальной защиты. 

Противоэпидемическая защита. Организация противоэпиде-

мических мероприятий в ЧС. 

4. ПК-2.1.  

 

Особенности па-

тологии постра-

давших в ЧС. 

Общая характеристика огнестрельных ранений и взрывных 

поражений. 

Основные причины и механизм формирования висцеральных 

осложнений у пораженных. 

Классификация патологических изменений внутренних ор-

ганов у пораженных. Патология внутренних органов. 

Общие принципы профилактики и лечения висцеральной 

патологии у пораженных. 

Понятие о травматической болезни. Патогенез. 

Периоды травматической болезни. 

Принципы лечения. Оказание помощи и лечение на этапах 



медицинской эвакуации. 

Характеристика основных источников возникновения радиа-

ционных поражений, принципиальное устройство ядерных 

(термоядерных, нейтронных) боеприпасов и реакторов атом-

ных электростанций. 

Поражающие факторы ядерного взрыва. Виды ядерных 

взрывов, классификация по мощности. Ионизирующее излу-

чение, единицы его измерения, дозиметрические приборы. 

Биологическое действие ионизирующего излучения и осно-

вы патогенеза лучевой болезни. Клинические, биохимиче-

ские и патофизические основы патогенеза лучевых пораже-

ний. Воздействие компонентов ионизирующих излучений на 

молекулы воды и основные виды биомолекул. Закономер-

ность развития процессов альтерации и репарации на уровне 

клетки и возможные их исходы. Классификация радиацион-

ных поражений. 

Острая лучевая болезнь: классификация, клиника типичной 

костномозговой формы. Особенности острой лучевой болез-

ни при общем неравномерном облучении, при внутреннем 

радиационном заражении. 

Особенности некоторых других форм лучевой болезни: ком-

бинированные радиационные поражения, лучевые пораже-

ния кожи, хроническая лучевая болезнь. Радиационные по-

ражения при воздействии малых доз ионизирующих излуче-

ний. 

Принципы профилактики и лечения радиационной патоло-

гии. 

Медицинская сортировка пораженных с острыми радиаци-

онными поражениями. 

Сортировочные признаки у пораженных с острыми радиаци-

онными поражениями. 

Группировки пораженных с ОЛБ при сортировке. 

Современные представления о химическом оружии, пробле-

ма разоружения. Классификация боевых химических ве-

ществ, боевые и поражающие свойства отравляющих ве-

ществ, возможная величина и структура санитарных потерь.  

Патогенез, клиника, принципы оказания неотложной помо-

щи и лечения пораженных боевыми ОВ. 

Строение, физико-химические свойства АХОВ. 

Химическое строение АХОВ. 

Растворимость, сорбционно-адсорбционная способность, 

плотность и другие физико-химические свойства АХОВ. 

Токсикокинетика АХОВ. Токсикодинамика АХОВ. Понятие 

токсикометрии. 

Диагностика отравлений. Симптомы различных отравлений. 

Основные принципы оказания неотложной помощи и лече-

ния острых отравлений АХОВ. 

Методы неотложной помощи. Мероприятия неотложной по-

мощи на догоспитальном этапе.  

Лечебные мероприятия на госпитальном этапе. 

Методы искусственной детоксикации. 

Патогенетическая и симптоматическая терапия.  

Стандарты по медико-санитарному обеспечению при хими-

ческих авариях. 



Общая характеристика хирургической травмы в ЧС («воен-

но-городская хирургия»). 

Огнестрельная травма. 

Поражающие факторы конвенционного оружия: стрелковое 

оружие, осколочные и осколочно-фугасные боеприпасы, 

минно-взрывные боеприпасы. 

Раневая баллистика и механизм образования огнестрельной 

раны. Морфология огнестрельной раны и реакция организма. 

Хирургическая обработка огнестрельных ран. 

Минно-взрывные ранения и взрывная травма. Принципы 

лечения. 

Медицинская характеристика очагов ЧС и характер санитар-

ных потерь. 

Современная классификация хирургической травмы. 

Основные принципы оказания медицинской помощи и лече-

ния на этапах медицинской эвакуации. 

Комбинированные радиационные поражения (КРП).  

Патогенез. 

Особенности клинического течения КРП. Феномен взаимно-

го отягощения. Классификация КРП. 

Периодизация КРП. Принципы диагностики и лечения КРП. 

Помощь при КРП и лечение на этапах медицинской эвакуа-

ции. 

Комбинированные химические поражения. 

Сочетание воздействия ОВ и ранения (ожога). 

Феномен взаимного отягощения. Диагностика и принципы 

хирургического лечения КХП. 

Хирургическая обработка ран, зараженных ОВ кожно-

нарывного действия. Помощь при КХП и лечение на этапах 

медицинской эвакуации. 

Определение и частота возникновения травматического шо-

ка. 

Эволюция взглядов на шок и современные представления о 

его патогенезе. 

Клиника, диагностика и классификация травматического 

шока. Особенности течения шока в зависимости от локали-

зации травмы. 

Принципы лечения. Оказание медицинской помощи на месте 

происшествия и лечение на этапах медицинской эвакуации. 

Терминология. Патогенез, нейрорефлекторный механизм, 

токсемия, острая почечная недостаточность, плазморрея. 

Классификация по степени тяжести СДС. 

Периодизация: ранний период, промежуточный, поздний. 

Клиническая симптоматика и диагностика по периодам. 

Оказание медицинской помощи и лечение на этапах меди-

цинской эвакуации: первая и доврачебная помощь. Первая 

врачебная, квалифицированная и специализированная меди-

цинская помощь. 

 

  



6. Форма контроля 

Текущий контроль осуществляется лектором и преподавателем, ведущим практические 

занятия, в соответствии с тематическим планом (п. 8.3). 

Промежуточная аттестация: 2 семестр – зачет. 

Оценочные средства представлены в фонде оценочных средств дисциплины 

 

7. Объем дисциплины и виды учебной работы 

Общая трудоемкость дисциплины составляет 2 зачетные единицы. 

 

Вид учебной работы Всего часов 

Объем по 

семестрам 

2 семестр 

Контактная работа (всего) 54,2 54,2 

Лекции (Лек) 6 6 

Практические занятия (Пр) 48 48 

Промежуточная аттестация 

Зачет (кчз) 
0,2 0,2 

Самостоятельная работа (СР) 17,8 17,8 

Общая трудоемкость дисциплины:   

академические часы: 72 72 

зачетные единицы: 2 2 

 

8. Содержание дисциплины 

8.1. Разделы дисциплины и виды занятий  

№ 

п/п 
Наименование раздела дисциплины Лек Пр 

1. Медико-тактическая характеристика катастроф. 6 - 

2. Организация медицинского обеспечения населения в ЧС. - 20 

3. 
Основные способы и принципы защиты больных, медицин-

ского персонала, населения от поражающих факторов ЧС. 
- 8 

4. Особенности патологии пострадавших в ЧС.  20 

 Итого: 6 48 

 

8.2 Тематический план занятий лекционного типа 

№ 

п/п 
Тема и ее краткое содержание Часы 

Наглядные 

пособия 

Раздел 1. 

1. МТХ очагов аварий, катастроф, стихийных бедствий. 

Классификация и критерии ЧС. Классификация ЧС по виду 

и характеру источника ЧС. Классификация ЧС в соответ-

ствии с Положением о классификации ЧС. Классификация 

катастроф принятая ВОЗ. Медико-тактическая классифи-

кация катастроф. Общие закономерности поражения насе-

ления при катастрофах. 

Поражающие факторы источников ЧС. Динамические (ме-

ханические) факторы. Термические факторы. Радиацион-

ные факторы. Химические факторы. Биологические факто-

ры. Психоэмоциональное возбуждение. Наиболее вероят-

ные виды поражений в ЧС. Величина и структура санитар-

ных потерь в ЧС. 

2 Мультиме-

дийная пре-

зентация 

2 МТХ очагов аварий на РОО. 

Характеристика поражающих факторов при аварии на 

2 Мультиме-

дийная пре-



АЭС. 

Характеристика радиоактивных выпадений при авариях на 

АЭС. 

Зоны радиоактивного заражения (ЗРЗ) их характеристика, 

размеры прогнозируемых зон. 

Мощности доз излучения в зонах, зоны облучения за 1 год 

после аварии. 

Характеристика факторов радиационной опасности для 

населения в ЗРЗ при авариях на АЭС. 

Роль внешнего и внутреннего облучения, накожных аппли-

каций радиоактивных продуктов аварии. 

Основные пути поступлений радионуклидов и их значение 

при различных условиях жизни и деятельности человека. 

Особенности формирования радиационных потерь. 

Возможная величина и структура радиационных потерь. 

Методика прогнозирования возможной величины радиаци-

онных потерь в ЗРЗ и её определение в ходе медицинской 

разведки.  

Выявление и оценка радиационной обстановки. 

зентация 

3 МТХ зон загрязнения АХОВ и БОВ. 

Термины и определения. 

Определение понятий: «АХОВ», «Химически опасный 

объект», «Сильнодействующие ядовитые вещества 

(СДЯВ)», «Зона химического заражения», «Боевые отрав-

ляющие вещества». 

Степени опасности объектов. 

Классификация СДЯВ (АХОВ), БОВ. 

Классификация СДЯВ по физическим свойствам. 

Химическая классификация СДЯВ (АХОВ). 

Токсикологическая классификация СДЯВ (АХОВ). 

Классификация СДЯВ (АХОВ) по величине загрязнения. 

Классификация по степени опасности городов. 

Классификация очагов химического заражения по продол-

жительности заражающего действия и их особенности. 

Оценка обстановки в очаге химического заражения, опре-

деление величины санитарных потерь. 

Характеристика зон загрязнения в очагах поражения АХОВ 

и БОВ. 

Проведение санитарных работ в очаге поражения СДЯВ 

(АХОВ). 

Объем спасательных работ в очаге поражения СДЯВ 

(АХОВ). 

Порядок организации спасательных работ в очаге пораже-

ния СДЯВ (АХОВ). 

Прогнозирование и оценка масштабов загрязнения АХОВ 

при авариях на ХОО и складах БОВ. 

Организация оказания медицинской помощи пораженным 

СДЯВ (АХОВ). 

Первая помощь в очаге поражения СДЯВ. 

Основные направления лечения экзотоксинозов. 

Медицинская сортировка пораженных СДЯВ (АХОВ) на 

госпитальном этапе. 

2 Мультиме-

дийная пре-

зентация 

 Итого: 6  

 



 

8.3. Тематический план занятий семинарского типа (семинары, практические заня-

тия, клинические практические занятия и пр.) и формы текущего контроля 

№ 

п/п 
Тема и ее краткое содержание Часы 

Формы  

текущего 

контроля 

Раздел 2 

1 Задачи и организация ВСМК. 

Задачи ВСМК. ВСМК – подсистема Единой государственной 

системы предупреждения ликвидации ЧС. 

Основные задачи ВСМК. 

Мероприятия ВСМК в режиме повседневной деятельности. 

Мероприятия ВСМК в режиме повышенной готовности. 

Мероприятия ВСМК в режиме чрезвычайной ситуации. 

Организационная структура ВСМК. 

Формирования и учреждения ВСМК. 

Федеральный уровень ВСМК. Региональный уровень ВСМК. 

Территориальный, местный и объектовый уровень ВСМК. 

Полевой многопрофильный госпиталь (ПМГ). 

ВЦМК «Защита» – предназначение, организационно-штатная 

структура, возможности. 

4 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

 

2. Организация и основы лечебно-эвакуационных мероприятий в 

ЧС. 

Сущность современной системы этапного лечения и эвакуаций 

по назначению. 

Определение понятия «Лечебно-эвакуационное обеспечение». 

Факторы обстановки в очаге ЧС, влияющие на организацию 

лечебно-эвакуационного обеспечения. 

Принципы преемственности, последовательности и своевре-

менности в проведении лечебно-эвакуационных мероприятий.  

Виды и объем медицинской помощи. 

Определение понятий «Вид» и «Объем» медицинской помощи. 

6 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

3 Основы медицинской сортировки пораженных в ЧС. 

Основные теоретические положения медицинской сортировки. 

Виды медицинской сортировки. Основные сортировочные 

признаки. 

Условия для успешного проведения медицинской сортировки. 

Последовательность практического проведения сортировки. 

Выборочный метод сортировки. Последовательный «конвей-

ерный» осмотр пострадавших. 

Внешний осмотр пораженного и его опрос. 

Сортировочные бригады и порядок их работы. 

Первичная медицинская карточка и порядок её заполнения. 

4 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

4. Организация работы больницы (поликлиники) в ЧС. 

Перепрофилирование больниц (поликлиник) и развертывание 

дополнительных коек. 

Развертывание приемно-сортировочного и лечебных отделе-

ний больницы. 

Организация работы приемно-сортировочного и лечебных от-

делений больницы при поступлении пораженных из очагов ЧС. 

6 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

Раздел 3 

5 Основные принципы и способы защиты больных, персонала 

СМК и населения от поражающих факторов ЧС. 

8 Собеседование 

по ситуацион-



Основные принципы и способы защиты. 

Характеристика защитных сооружений: убежища, противора-

диационные укрытия, простейшие укрытия и их характеристи-

ка. Гигиенические нормы для убежищ. 

Нормы площади помещений в убежищах и противорадиацион-

ных укрытиях больниц, клиник, медсанчастей. 

Классификация медицинских и технических средств защиты. 

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

Раздел 4 

6 Висцеральная патология у пораженных. 

Общая характеристика огнестрельных ранений и взрывных 

поражений. 

Основные причины и механизм формирования висцеральных 

осложнений у пораженных. 

Классификация патологических изменений внутренних орга-

нов у пораженных. Патология внутренних органов. 

Общие принципы профилактики и лечения висцеральной па-

тологии у пораженных. 

2 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

7 Травматическая болезнь. 

Понятие о травматической болезни. Патогенез. 

Периоды травматической болезни. 

Принципы лечения. Оказание помощи и лечение на этапах ме-

дицинской эвакуации. 

2 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

8 Радиационные поражения. 

Характеристика основных источников возникновения радиа-

ционных поражений, принципиальное устройство ядерных 

(термоядерных, нейтронных) боеприпасов и реакторов атом-

ных электростанций. 

Поражающие факторы ядерного взрыва. Виды ядерных взры-

вов, классификация по мощности. Ионизирующее излучение, 

единицы его измерения, дозиметрические приборы. 

Биологическое действие ионизирующего излучения и основы 

патогенеза лучевой болезни. Клинические, биохимические и 

патофизические основы патогенеза лучевых поражений. Воз-

действие компонентов ионизирующих излучений на молекулы 

воды и основные виды биомолекул. Закономерность развития 

процессов альтерации и репарации на уровне клетки и воз-

можные их исходы. Классификация радиационных поражений. 

Острая лучевая болезнь: классификация, клиника типичной 

костномозговой формы. Особенности острой лучевой болезни 

при общем неравномерном облучении, при внутреннем радиа-

ционном заражении. Особенности некоторых других форм лу-

чевой болезни: комбинированные радиационные поражения, 

лучевые поражения кожи, хроническая лучевая болезнь. Ради-

ационные поражения при воздействии малых доз ионизирую-

щих излучений. Принципы профилактики и лечения радиаци-

онной патологии. Медицинская сортировка пораженных с ост-

рыми радиационными поражениями. Сортировочные признаки 

у пораженных с острыми радиационными поражениями. 

Группировки пораженных с ОЛБ при сортировке. 

4 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

9 Поражения боевыми отравляющими веществами и АХОВ. 

Современные представления о химическом оружии, проблема 

разоружения. Классификация боевых химических веществ, 

боевые и поражающие свойства отравляющих веществ, воз-

можная величина и структура санитарных потерь.  Патогенез, 

4 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 



клиника, принципы оказания неотложной помощи и лечения 

пораженных боевыми ОВ. Строение, физико-химические свой-

ства АХОВ. Химическое строение АХОВ. Растворимость, 

сорбционно-адсорбционная способность, плотность и другие 

физико-химические свойства АХОВ. Токсикокинетика АХОВ. 

Токсикодинамика АХОВ. Понятие токсикометрии. Диагности-

ка отравлений. Симптомы различных отравлений. Основные 

принципы оказания неотложной помощи и лечения острых 

отравлений АХОВ. Методы неотложной помощи. Мероприя-

тия неотложной помощи на догоспитальном этапе.  Лечебные 

мероприятия на госпитальном этапе. Методы искусственной 

детоксикации. Патогенетическая и симптоматическая терапия.  

Стандарты по медико-санитарному обеспечению при химиче-

ских авариях. 

10. Организация хирургической помощи пораженным в ЧС. 

Общая характеристика хирургической травмы в ЧС («военно-

городская хирургия»). 

Огнестрельная травма. 

Поражающие факторы конвенционного оружия: стрелковое 

оружие, осколочные и осколочно-фугасные боеприпасы, мин-

но-взрывные боеприпасы. 

Раневая баллистика и механизм образования огнестрельной 

раны. Морфология огнестрельной раны и реакция организма. 

Хирургическая обработка огнестрельных ран. 

Минно-взрывные ранения и взрывная травма. Принципы лече-

ния. 

Медицинская характеристика очагов ЧС и характер санитар-

ных потерь. 

Современная классификация хирургической травмы. 

Основные принципы оказания медицинской помощи и лечения 

на этапах медицинской эвакуации. 

4 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

11 Травматический шок. 

Определение и частота возникновения травматического шока. 

Эволюция взглядов на шок и современные представления о его 

патогенезе. 

Клиника, диагностика и классификация травматического шока. 

Особенности течения шока в зависимости от локализации 

травмы. 

Принципы лечения. Оказание медицинской помощи на месте 

происшествия и лечение на этапах медицинской эвакуации. 

2 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

12 Синдром длительного сдавления. 

Терминология. Патогенез, нейрофлекторный механизм, токсе-

мия, острая почечная недостаточность, плазморрея. Классифи-

кация по степени тяжести СДС. 

Периодизация: ранний период, промежуточный, поздний. 

Клиническая симптоматика и диагностика по периодам. 

Оказание медицинской помощи и лечение на этапах медицин-

ской эвакуации: первая и доврачебная помощь. Первая врачеб-

ная, квалифицированная и специализированная медицинская 

помощь. 

2 Собеседование 

по ситуацион-

ным задачам 

Защита рефе-

ратов 

 Итого: 48  

 

 



9. Самостоятельная работа  

Самостоятельная работа Всего часов 

Объем по  

семестрам 

2 

Проработка лекций, подготовка к практическим занятиям 

(все разделы дисциплины). Написание рефератов, подго-

товка к зачету 

 

17,8 

 

17,8 

 

 

 

10. Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины 

  

а) основная литература: 

1. Левчук, И.П. Медицина катастроф: учебник / И.П. Левчук, Н.В. 

Третьяков. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 288 с. - Текст: элек-

тронный // ЭБС "Консультант студента": [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970460146.html 

www.studentlibrary.ru 

2. Медицина чрезвычайных ситуаций: учебник. В 2 т. Т. 1 / под ред. 

С. Ф. Гончарова, А. Я. Фисуна. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 

608 с. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента": [сайт]. - 

URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970462324.html 

www.studentlibrary.ru 
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С. Ф. Гончарова, А. Я. Фисуна. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 

608 с. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента": [сайт]. - 

URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970462331.html 

www.studentlibrary.ru 

4. Гаркави, А. В. Медицина чрезвычайных ситуаций: учебник / Гар-

кави А. В., Кавалерский Г. М. [и др.]. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 

2018. - 352 с. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента": 

[сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970447192.html 

www.studentlibrary.ru 

5. Скорая медицинская помощь: национальное руководство / под 

ред. С.Ф. Багненко [и др.]. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 888 с. 

- (Серия "Национальные руководства") - Текст: электронный // 

Справочно-информационная система «MedBaseGeotar»: [сайт]. - 

URL: https://medbase.ru/book/ISBN9785970462393.html   

https://medbase.ru  

б) дополнительная литература: 

1. Организация оказания скорой медицинской помощи вне меди-

цинской организации: метод. рек. / C.Ф. Багненко и др. - Москва: 

ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 56 с. - Текст: электронный // ЭБС "Кон-

сультант студента": [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970434215.html 

www.studentlibrary.ru 

2. Первая помощь и медицинские знания: практическое руководство 

по действиям в неотложных ситуациях / под ред. Л.И. Дежурного, 

И.П. Миннуллина. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2019. - 256 с. - Текст: 

электронный // Справочно-информационная система 

«MedBaseGeotar»: [сайт]. - URL: 

https://medbase.ru/book/ISBN9785970454268.html 

https://medbase.ru  

3. Лужников, Е.А. Медицинская токсикология / Е.А. Лужников. - 

Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 928 с. - Текст: электронный // 

Справочно-информационная система «MedBaseGeotar»: [сайт]. - 

URL: https://medbase.ru/book/ISBN9785970429716.html  

https://medbase.ru  
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4. Тараканов, А.В. Лекарства при оказании скорой медицинской по-

мощи: руководство для врачей и фельдшеров / А.В. Тараканов. - 

Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 400 с. (Серия "Скорая медицин-

ская помощь") - - Текст: электронный // Справочно-

информационная система «MedBaseGeotar»: [сайт]. - URL: 

https://medbase.ru/book/ISBN9785970466933.html 

https://medbase.ru  

5. Дронов, А.Ф. Медицинская помощь детям в чрезвычайных ситуа-

циях   / А.Ф. Дронов. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2011. - Текст: элек-

тронный // ЭБС "Консультант студента": [сайт]. - URL: 

https://www.studentlibrary.ru/book/970406793V0066.html 

www.studentlibrary.ru 

6. Левчук, И.П. Медицина катастроф. Курс лекций: учеб. пособие / 

И.П. Левчук, Н.В. Третьяков. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 240 

с. - Текст: электронный // ЭБС "Консультант студента": [сайт]. - 

URL: https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433478.html 

www.studentlibrary.ru 

в) современные профессиональные базы данных: 

 Медико-биологический информационный портал для спе-

циалистов Медлайн.ру. URL: https://medline.ru 

 Медицинский сервер "MedLinks.Ru - Вся медицина в Ин-

тернет". URL:   http://www.medlinks.ru 

 Медицинский портал MED Портал. URL: 

http://www.medportal.ru  

 Медицинский видеопортал Med-Edu.ru. URL: 

https://www.med-edu.ru 

 Портал МЕДВЕСТНИК. URL: https://medvestnik.ru 

 Электронная библиотечная система «Консультант студента». 

URL: https://www.studentlibrary.ru/ 

 

г) информационные справочные системы: 

 Информационные системы, банки данных, реестры, реги-

стры МЧС России. URL: https://www.mchs.gov.ru/ 

 Рубрикатор клинических рекомендаций. URL: 

https://cr.minzdrav.gov.ru 

 Международная классификация болезней 10-го пересмотра. 

URL: https://mkb-10.com 

 Информационно-аналитический портал Remedium.ru.  URL: 

http://www.remedium.ru 

 Энциклопедия лекарств РЛС. URL: https://www.rlsnet.ru 

 Научная электронная библиотека eLIBRARY.RU. URL: 

https://www.elibrary.ru 

 Справочно-информационная система «MadBaseGeotar». 

URL: https://medbase.ru 

 

 

11. Материально-техническое обеспечение дисциплины 

Наименование специ-

альных помещений и 

помещений для само-

стоятельной работы 

Оснащенность специальных по-

мещений и помещений для само-

стоятельной работы 

Перечень программного 

обеспечения. Реквизиты 

подтверждающего докумен-

та 

Учебная аудитория, 

оборудованная мульти-

медийными средствами 

обучения, для проведе-

ния занятий лекционно-

го типа, занятий семи-

Рабочее место преподавателя, 

оснащенное учебной мебелью; сто-

лы, стулья, кресла, комплект специ-

ализированной учебной мебели, 

доска классная, комплект техниче-

ских средств обучения (миником-

MS Windows, MS Office, Net-

Police Pro, Kaspersky Endpoint 

Security Russian Edition. Ли-

цензионный договор № Л87 

от 15.02.2022г.; AdobeReader. 

https://medbase.ru/book/ISBN9785970466933.html
http://www.rosmedlib.ru/
https://www.studentlibrary.ru/book/970406793V0066.html
http://www.studentlibrary.ru/
https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433478.html
http://www.studentlibrary.ru/
https://medline.ru/
http://www.medlinks.ru/
http://www.medportal.ru/
https://www.med-edu.ru/
https://medvestnik.ru/
https://www.studentlibrary.ru/
https://www.mchs.gov.ru/
https://cr.minzdrav.gov.ru/
https://mkb-10.com/
http://www.remedium.ru/
https://www.rlsnet.ru/
https://www.elibrary.ru/
http://www.rosmedlib.ru/


нарского типа, группо-

вых и индивидуальных 

консультаций, текущего 

контроля успеваемости 

и промежуточной атте-

стации 

пьютер с доступом к информацион-

но-телекоммуникационной сети Ин-

тернет, монитор, телевизор), учеб-

но-наглядные пособия, трибуна. 

 

Учебная аудитория, 

оборудованная мульти-

медийными и иными 

средствами обучения, 

позволяющими исполь-

зовать симуляционные 

технологии, с типовыми 

наборами профессио-

нальных моделей и ре-

зультатов лаборатор-

ных и инструменталь-

ных исследований, для 

проведения занятий се-

минарского типа, груп-

повых и индивидуаль-

ных консультаций, те-

кущего контроля успе-

ваемости и промежу-

точной аттестации 

Рабочее место преподавателя, 

оснащенное учебной мебелью; 

столы учебные, стулья; доска 

классная; комплект технических 

средств обучения (миникомпьютер 

с доступом к информационно-

телекоммуникационной сети 

Интернет, телевизор, монитор), 

стенды информационные; наборы 

демонстрационного оборудования и 

учебно-наглядных пособий; 

комплект плакатов по основам 

военной службы, гражданской 

обороны; общевойсковой защитный 

комплект; общевойсковой 

противогаз или противогаз ГП-7, 

изолирующий противогаз; 

респираторы; индивидуальные 

противохимические пакеты; 

индивидуальные перевязочные 

пакеты, материалы; носилки 

санитарные; аптечка 

индивидуальная (АИ-2); 

медицинская аптечка (ватно-

марлевая повязка, бинты марлевые, 

бинты эластичные, жгуты 

кровоостанавливающие резиновые, 

косынки перевязочные, ножницы 

для перевязочного материала 

прямые, шины (металлические, 

Дитерихса); шприц-тюбики 

одноразового пользования (без 

наполнителя); огнетушители 

порошковые, пенные, 

углекислотные (учебные); 

оборудование для измерения, 

испытания, навигации (рентгенметр 

и др.); устройство для отработки 

прицеливания; учебные автоматы 

АК-74; винтовки пневматические; 

робот-тренажёр для отработки 

навыков первой доврачебной 

помощи. 

 

MS Windows, MS Office, Net-

Police Pro, Kaspersky Endpoint 

Security Russian Edition. Ли-

цензионный договор № Л87 

от 15.02.2022г.; AdobeReader. 

Учебная аудитория, 

оборудованная муль-

тимедийными и иными 

средствами обучения, 

Рабочее место преподавателя, 

оснащенное учебной мебелью; столы 

учебные; стулья; доска классная; 

стенды информационные; учебно-

MS Windows, MS Office, Net-

Police Pro, Kaspersky Endpoint 

Security Russian Edition. Ли-

цензионный договор № Л87 



позволяющими ис-

пользовать симуляци-

онные технологии, с 

типовыми наборами 

профессиональных мо-

делей и результатов 

лабораторных и ин-

струментальных ис-

следований, для прове-

дения занятий лекци-

онного типа, занятий 

семинарского типа, 

групповых и индиви-

дуальных консульта-

ций, текущего кон-

троля успеваемости, 

промежуточной атте-

стации и государствен-

ной итоговой аттеста-

ции 

наглядные пособия; комплект 

технических средств обучения 

(миникомпьютер с доступом к 

информационно-

телекоммуникационной сети 

Интернет, телевизор, монитор); 

модель руки экономичная для 

отработки навыков внутривенных 

инъекций и пункций и 

внутримышечных инъекций (от 

плеча до ладони, сжатой в кулак); 

тренажер-накладка для отработки 

навыков внутримышечных, 

подкожных и внутрикожных 

инъекций (набор); жгут для взрослых; 

жгут для детей; тренажер 

аускультации ФОМА взрослый; 

симуляционная накладка-тренажер 

для отработки навыков аускультации 

сердца и лёгких (надеваемый жилет); 

тренажер для отработки навыков 

измерения артериального давления, 

в/мышечных и п/кожных инъекций; 

тренажер перкуссии; штатив для 

длительных вливаний ШДВ-02; 

робот - симулятор Юрий с системой 

мониторинга основных показателей 

жизнедеятельности; кровать на 

колёсах функциональная; манекен-

симулятор взрослого человека для 

отработки навыков СЛР Володя с 

возможностью проведения 

дефибрилляции и интубации; 

электронный внешний 

дефибриллятор; аппарат ИВЛ 

переносной «Фаза-5НР»; 

дефибриллятор ДКИ-Н-04; 

электрокардиограф 3-канальный 

ЭКЗТ-12-01 «Геолинк»; отсасыватель 

хирургический ОХ-10, образцы 

дезинфицирующих средств, 

зарегистрированных в РФ и 

применяемых для дезинфекции 

медицинского оборудования, 

инвентаря, помещений, 

медицинского инструментария, а 

также рук медицинского персонала); 

емкости-контейнеры для сбора 

медицинских отходов; емкости для 

дезинфекций инструментария и 

расходных материалов; Шерпа X -

тренажер для сердечно-легочной 

реанимации с планшетным 

компьютером, HARVEY PLUS - 

от 15.02.2022г.; AdobeReader. 



 

 

манекен с возможностью имитации 

аускультативной картины различных 

кардиопульмональных состояний, 

тренажер для отработки навыков 

измерения артериального давления с 

проводным контролем, уборочный 

инвентарь, раковина. 

 

Помещение для хране-

ния и профилактиче-

ского обслуживания 

учебного оборудования 

Шкафы для хранения учебного обо-

рудования, шкафы для одежды, ин-

струмент для профилактического об-

служивания учебного оборудования и 

техники 

 

Помещение для само-

стоятельной работы, 

оснащенное компью-

терной техникой с под-

ключением к сети «Ин-

тернет» и обеспечением 

доступа в электронную 

информационно-

образовательную среду 

Столы, стулья; телевизор; миником-

пьютер с доступом к информацион-

но-телекоммуникационной сети Ин-

тернет; моноблоки для обучающихся 

с доступом к информационно-

телекоммуникационной сети Интер-

нет, электронную информационно-

образовательную среду и к электрон-

ным библиотечным системам 

MS Windows, MS Office, Net-

Police Pro, Kaspersky Endpoint 

Security Russian Edition. Ли-

цензионный договор № Л87 

от 15.02.2022г.; AdobeReader 



12. Специализированные условия для обучающихся-инвалидов и обучающихся-лиц 

с ограниченными возможностями здоровья 
Указанные ниже условия инвалидам и лицам с ограниченными возможностями здоровья 

применяются при наличии указанных лиц в группе обучающихся в зависимости от нозологии 

заболеваний или нарушений в работе отдельных органов. 

Обучение обучающихся с нарушением слуха 
Обучение обучающихся с нарушением слуха выстраивается через реализацию следу-

ющих педагогических принципов: 

  наглядности, 

  индивидуализации, 

  коммуникативности на основе использования информационных технологий, разрабо-

танного учебно-дидактического комплекса, включающего пакет специальных учебно-

методических презентаций 

 использования учебных пособий, адаптированных для восприятия обучающимися с 

нарушением слуха. 

К числу проблем, характерных для лиц с нарушением слуха, можно отнести: 

 замедленное и ограниченное восприятие; 

 недостатки речевого развития; 

 недостатки развития мыслительной деятельности; 

 пробелы в знаниях; недостатки в развитии личности (неуверенность в себе и неоправ-

данная зависимость от окружающих, низкая коммуникабельность, эгоизм, пессимизм, занижен-

ная или завышенная самооценка, неумение управлять собственным поведением); 

 некоторое отставание в формировании умения анализировать и синтезировать вос-

принимаемый материал, оперировать образами, сопоставлять вновь изученное с изученным ра-

нее; хуже, чем у слышащих сверстников, развит анализ и синтез объектов. Это выражается в 

том, что глухие и слабослышащие меньше выделяют в объекте детали, часто опускают малоза-

метные, но существенные признаки. 

При организации образовательного процесса со слабослышащей аудиторией необходима 

особая фиксация на артикуляции выступающего - следует говорить громче и четче, подбирая 

подходящий уровень. 

Специфика зрительного восприятия слабослышащих влияет на эффективность их об-

разной памяти - в окружающих предметах и явлениях они часто выделяют несущественные 

признаки. Процесс запоминания у обучающихся с нарушенным слухом во многом опосредуется 

деятельностью по анализу воспринимаемых объектов, по соотнесению нового материала с 

усвоенным ранее. 

Некоторые основные понятия изучаемого материала обучающимся необходимо объяс-

нять дополнительно. На занятиях требуется уделять повышенное внимание специальным про-

фессиональным терминам, а также использованию профессиональной лексики. Для лучшего 

усвоения специальной терминологии необходимо каждый раз писать на доске используемые 

термины и контролировать их усвоение. 

Внимание в большей степени зависит от изобразительных качеств воспринимаемого ма-

териала: чем они выразительнее, тем легче слабослышащим обучающимся выделить информа-

тивные признаки предмета или явления.  

В процессе обучения рекомендуется использовать разнообразный наглядный мате-

риал. Сложные для понимания темы должны быть снабжены как можно большим количеством 

наглядного материала. Особую роль в обучении лиц с нарушенным слухом, играют видеомате-

риалы. По возможности, предъявляемая видеоинформация может сопровождаться текстовой 

бегущей строкой или сурдологическим переводом. 

Видеоматериалы помогают в изучении процессов и явлений, поддающихся видеофикса-

ции, анимация может быть использована для изображения различных динамических моделей, 

не поддающихся видеозаписи. 

Обучение обучающихся с нарушением зрения. 
Специфика обучения слепых и слабовидящих обучающихся заключается в следующем: 

 дозирование учебных нагрузок; 



 применение специальных форм и методов обучения, оригинальных учебников и 

наглядных пособий, а также оптических и тифлопедагогических устройств, расширяющих по-

знавательные возможности обучающихся; 

 специальное оформление учебных кабинетов; 

 организация лечебно-восстановительной работы; 

 усиление работы по социально-трудовой адаптации. 

Во время проведения занятий следует чаще переключать обучающихся с одного вида де-

ятельности на другой. 

Во время проведения занятия педагоги должны учитывать допустимую продолжитель-

ность непрерывной зрительной нагрузки для слабовидящих обучающихся. К дозированию зри-

тельной работы надо подходить строго индивидуально. 

Искусственная освещенность помещений, в которых занимаются обучающиеся с 

пониженным зрением, должна составлять от 500 до 1000 лк, поэтому рекомендуется исполь-

зовать дополнительные настольные светильники. Свет должен падать с левой стороны или 

прямо. Ключевым средством социальной и профессиональной реабилитации людей с наруше-

ниями зрения, способствующим их успешной интеграции в социум, являются информационно-

коммуникационные технологии. 

Ограниченность информации у слабовидящих обусловливает схематизм зрительного об-

раза, его скудность, фрагментарность или неточность. 

При слабовидении страдает скорость зрительного восприятия; нарушение бинокулярно-

го зрения (полноценного видения двумя глазами) у слабовидящих может приводить к так назы-

ваемой пространственной слепоте (нарушению восприятия перспективы и глубины простран-

ства), что важно при черчении и чтении чертежей. 

При зрительной работе у слабовидящих быстро наступает утомление, что снижает их ра-

ботоспособность. Поэтому необходимо проводить небольшие перерывы. 

Слабовидящим могут быть противопоказаны многие обычные действия, например, 

наклоны, резкие прыжки, поднятие тяжестей, так как они могут способствовать ухудшению 

зрения. Для усвоения информации слабовидящим требуется большее количество повторений и 

тренировок. 

При проведении занятий в условиях повышенного уровня шума, вибрации, длительных 

звуковых воздействий, может развиться чувство усталости слухового анализатора и дезориен-

тации в пространстве. 

При лекционной форме занятий слабовидящим следует разрешить использовать звуко-

записывающие устройства и компьютеры, как способ конспектирования, во время занятий. 

Информацию необходимо представлять исходя из специфики слабовидящего обучающе-

гося: крупный шрифт (16–18 размер), дисковый накопитель (чтобы прочитать с помощью 

компьютера со звуковой программой), аудиофайлы. Всё записанное на доске должно быть 

озвучено. 

Необходимо комментировать свои жесты и надписи на доске и передавать словами то, 

что часто выражается мимикой и жестами. При чтении вслух необходимо сначала предупредить 

об этом: Не следует заменять чтение пересказом. 

При работе на компьютере следует использовать принцип максимального снижения зри-

тельных нагрузок, дозирование и чередование зрительных нагрузок с другими видами деятель-

ности, использование специальных программных средств для увеличения изображения на 

экране или для озвучивания информации; — принцип работы с помощью клавиатуры, а не е 

помощью мыши, в том числе с использование «горячих» клавиш и освоение слепого десяти-

пальцевого метода печати на клавиатуре. 

Обучение обучающихся с нарушением опорно-двигательного аппарата (ОДА). 
Обучающиеся с нарушениями ОДА представляют собой многочисленную группу лиц, 

имеющих различные двигательные патологии, которые часто сочетаются с нарушениями в по-

знавательном, речевом, эмоционально-личностном развитии. Обучение обучающихся с нару-

шениями ОДА должно осуществляться на фоне лечебно-восстановительной работы, которая 

должна вестись в следующих направлениях: посильная медицинская коррекция двигательного 

дефекта; терапия нервно-психических отклонений. 



Специфика поражений ОДА может замедленно формировать такие операции, как срав-

нение, выделение существенных и несущественных признаков, установление причинно-

следственной зависимости, неточность употребляемых понятий. 

При тяжелом поражении нижних конечностей руки присутствуют трудности при овла-

дении определенными предметно-практическими действиями. 

Поражения ОДА часто связаны с нарушениями зрения, слуха, чувствительности, про-

странственной ориентации. Это проявляется замедленном формировании понятий, определяю-

щих положение предметов и частей собственного тела в пространстве, неспособности узнавать 

и воспроизводить фигуры, складывать из частей целое. В письме выявляются ошибки в графи-

ческом изображении букв и цифр (асимметрия, зеркальность), начало письма и чтения с сере-

дины страницы. 

Нарушения ОДА проявляются в расстройстве внимания и памяти, рассредоточенности, 

сужении объёма внимания, преобладании слуховой памяти над зрительной. Эмоциональные 

нарушения проявляются в виде повышенной возбудимости, проявлении страхов, склонности к 

колебаниям настроения. 

Продолжительность занятия не должна превышать 1,5 часа (в день 3 часа), после чего 

рекомендуется 10—15-минутный перерыв. Для организации учебного процесса необходимо 

определить учебное место в аудитории, следует разрешить обучающемуся самому подбирать 

комфортную позу для выполнения письменных и устных работ (сидя, стоя, облокотившись и 

т.д.). 

При проведении занятий следует учитывать объём и формы выполнения устных и пись-

менных работ, темп работы аудитории и по возможности менять формы проведения занятий. С 

целью получения лицами с поражением опорно-двигательного аппарата информации в полном 

объеме звуковые сообщения нужно дублировать зрительными, использовать наглядный мате-

риал, обучающие видеоматериалы. 

При работе с обучающимися с нарушением ОДА необходимо использовать методы, ак-

тивизирующие познавательную деятельность учащихся, развивающие устную и письменную 

речь и формирующие необходимые учебные навыки. 

Физический недостаток существенно влияет на социальную позицию обучающегося, на 

его отношение к окружающему миру, следствием чего является искажение ведущей деятельно-

сти и общения с окружающими. У таких обучающихся наблюдаются нарушения личностного 

развития: пониженная мотивация к деятельности, страхи, связанные с передвижением и пере-

мещением, стремление к ограничению социальных контактов. 

Эмоционально-волевые нарушения проявляются в повышенной возбудимости, чрезмер-

ной чувствительности к внешним раздражителям и пугливости. У одних отмечается беспокой-

ство, суетливость, расторможенность, у других - вялость, пассивность и двигательная затормо-

женность. 

При общении с человеком в инвалидной коляске, нужно сделать так, чтобы ваши глаза 

находились на одном уровне. На неё нельзя облокачиваться. 

Всегда необходимо лично убеждаться в доступности мест, где запланированы занятия.  

Лица с психическими проблемами могут испытывать эмоциональные расстройства. Если 

человек, имеющим такие нарушения, расстроен, нужно спросить его спокойно, что можно сде-

лать, чтобы помочь ему. Не следует говорить резко с человеком, имеющим психические нару-

шения, даже если для этого имеются основания. Если собеседник проявляет дружелюбность, то 

такой обучающийся будет чувствовать себя спокойно. 

При общении с людьми, испытывающими затруднения в речи, не допускается переби-

вать и поправлять. Необходимо быть готовым к тому, что разговор с человеком с затрудненной 

речью займет больше времени. 

Необходимо задавать вопросы, которые требуют коротких ответов или кивка. 

Общие рекомендации по работе с обучающимися-инвалидами и обучающимися-

лицами с ограниченными возможностями здоровья. 

  Использование указаний, как в устной, так и письменной форме; 

  Поэтапное разъяснение заданий; 

  Последовательное выполнение заданий; 



  Повторение обучающимися инструкции к выполнению задания; 

  Обеспечение аудио-визуальными техническими средствами обучения; 

  Разрешение использовать диктофон для записи ответов учащимися; 

  Составление индивидуальных планов занятий, позитивно ориентированных и учиты-

вающих навыки и умения обучающегося. 

 

 


