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1. Паспорт фонда оценочных средств

Фонд оценочных средств по дисциплине содержит типовые контрольно-оценочные материалы для текущего контроля успеваемости обучающихся, в том числе контроля самостоятельной работы обучающихся, а также для контроля сформированных в процессе изучения дисциплины результатов обучения на промежуточной аттестации в форме зачета.
Контрольно-оценочные материалы текущего контроля успеваемости распределены по темам дисциплины и сопровождаются указанием используемых форм контроля и критериев оценивания. Контрольно-оценочные материалы для промежуточной аттестации соответствуют форме промежуточной аттестации по дисциплине, определенной в учебной плане ОПОП и направлены на проверку сформированности знаний, умений и навыков по каждой компетенции, установленной в рабочей программе дисциплины.
В результате изучения дисциплины у обучающегося формируются следующие компетенции:

	Наименование компетенции
	Индикатор достижения компетенции

	УК-5 Способен анализировать и учитывать разнообразие культур в процессе межкультурного взаимодействия
	Инд. УК 5.1. Применение навыков межкультурных коммуникаций для решения профессиональных задач

	ОПК-4 Способен осуществлять профессиональную деятельность в соответствии с этическими нормами и морально-нравственными принципами фармацевтической этики и деонтологии 
	Инд. ОПК 4.1. Соблюдение принципов этики и деонтологии в профессиональной сфере


Оценочные материалы текущего контроля успеваемости обучающихся. 

Оценочные материалы в рамках модуля дисциплины

Оценочные материалы по каждой теме дисциплины

Модуль 1. Лекарственная помощь в период первобытнообщинного строя и Древнего мира
Тема 1. Цели и задачи истории фармации, фармация периода первобытно-общинного строя.
Формы текущего контроля успеваемости
Устный опрос

Выполнение практических заданий в рабочих тетрадях
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса
1. Примеры взаимосвязи истории фармации с философскими идеями в разные исторические периоды.

2. Анализ взаимосвязи истории фармации с уровнем развития смежных наук.

3. Экономические и социальные потребности общества и их влияние на развитие фармации.
Выполнение практических заданий в рабочих тетрадях
1. В пещере Ла Шапель (на территории Франции) при археологических раскопках обнаружен скелет палеоантропа (мужчины), жившего примерно 45 тыс. лет тому назад. Он умер в возрасте около 45 лет, будучи полным калекой. Кости скелета мужчины имеют значительное повреждение латеральной стенки левой глазничной впадины, заживший перелом костей стопы, выраженный артритом суставов. Правая верхняя конечность ампутирована выше локтя за много лет до смерти, что привело к выраженной дистрофии костной ткани. Наружная часть передних зубов имеет более выраженную стертость по сравнению с зубами других его соплеменников.

Как Вы полагаете, какие выводы можно сделать из данной археологической находки? Предположите, почему на передних зубах отмечается более выраженная стертость?

2. На о. Увей в Тихом океане вплоть до середины Х1Х в. производилась 100% трепанация черепов новорожденных в «предупредительных целях». При археологических раскопках найдены многочисленные трепанированные черепа первобытного человека.

Для чего на о. Увей проводили трепанацию черепа?

Какой вывод можно сделать из данных археологических раскопок? 

3. Путешественник Фелькин наблюдал в 1879 г. операцию кесарева сечения в отдаленном племени Уганды, сохранившим традиции каменного века. Женщину укладывали на банановые листья, опаивали банановым вином. Этим же вином врачеватель племени омывал руки. Производился разрез от пупка до лонного сочленения, извлекался плод, а затем рану ушивали.

Какие методы ушивания ран применялись в первобытном обществе? Из чего были сделаны хирургические инструменты?

4. Первые захоронения умерших стали производить люди неандертальского вида в пещерах Ле Мустье на территории Франции. В погребениях неандертальцев находят украшения, орудия труда и охоты, рога и бивни животных. Умершего помещали в специально выдолбленное углубление в позе спящего на боку человека, как правило, по линии восток-запад.

О чем свидетельствуют данные захоронения? С какими религиозными представлениями связано появление культа умерших?

Тема 2. Медицина и фармация древнего мира (Египет, Греция, Рим, Индия, Китай).
Формы текущего контроля успеваемости

Письменный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для письменного опроса
1. Написать ответ на вопрос: Врачевание в странах Древнего Востока 

2. Написать ответ на вопрос: Зарождение и формирование традиционной медицины в Китае. Первая фармакопея, развитие фармации.
3. Составить глоссарий: Археология, палеонтология, этнография, тотемизм, шаманизм, анимизм, фетишизм, лечебная магия, матриархат, патриархат, папирусы, акупунктура, йога, бальзамирование, канопы, тарихевевт, шистостомоз, херидес, рех хетту, брахман, бхишадж, кшатрии, вайшьи, мокса, понятие о пульсе, акупунктура, йога, хатха-йога, раджа-йога, асана, Аюрведа, Законы Ману, прана, дхармашала, атрейи, периодевты, храмовая медицина, гигиенические сооружения, плетора, асклепейоны, асклепеады, абатоны, палестры, эдилы, термы, капсарии, валетудинарии, архиатр.
4. Написать ответ на вопрос: Периодизация истории Древней Греции.
5. Написать ответ на вопрос: Гиппократ и его вклад в развитие медицины Древней Греции.
6. Написать ответ на вопрос: Периодизация истории Древнего Рима. Гален и его труды в области анатомии и фармации.

Тема 3. Развитие медицины в Арабских халифатах и Средней Азии (VII- X в.в.)
Форма текущего контроля успеваемости

Устный опрос

Решение задач 

Доклад.

Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса:

1. Медицинское образование в арабских халифатах. Недостатки медицины халифатов (влияние религии). Значение Корана в популяризации здорового образа жизни

2. Первые аптеки. Труды Ар-Рази, Абу Бакр ибн Закарийя, Инб-ал-Хайсам, Ар-Захрави.

3. Больничное дело, вклад Абу Бакр ал-Рази в его развитие.

4. Развитие хирургии в Арабских халифатах.

5. Учение о глазных болезнях 

6. Вклад Абу Али ибн Сины в развитие медицины в Средней Азии:
· Лекарственные средства в трудах Ибн Сины: кашки терьяки, порошки, сиропы, лепешки, отвары, пилюли.

Ситуационные задачи для демонстрации практических умений и навыков:

Задача №1.

Ознакомьтесь с приведенными отрывками из труда Авиценны «Канон медицины». Выполните задания и ответьте на вопросы: 

1. Прочитайте «Общее рассуждение о лечении». Выделите принципы лекарственной терапии, описанные в «Каноне медицины», которые присутствуют в медицине и сегодня.

2. Какие части медицины выделяет Авиценна в разделе «Об определении медицины»? 3.В чем Авиценна видит задачи медицины?

4.Дайте оценку представлениям Авиценны о причинах и проявлениях болезни, о периодах болезни. Как Авиценна объясняет происхождение названий различных болезней? Характерны ли подобные названия для современной медицинской терминологии?

5.Прокомментируйте раздел «О качествах воды». Какие приемы для улучшения качеств воды предлагает Авиценна? Прослеживается ли в этом отрывке влияние античной медицины (а именно – школы Гиппократа)? В чем оно состоит?

6.Какие рекомендации дает Авиценна для сохранения здоровья? 

7. Прочитайте разделы «Канона» об уходе за ребенком и о болезнях грудных детей. Какие рекомендации вы считаете наиболее важными? Какие из них сохранились сегодня (или существовали до недавнего времени)? 

8. Дайте оценку содержанию разделов: «О физических упражнениях» и «О режиме питания». Перечислите виды физических упражнений, которые существовали во времена Авиценны.

Задача № 2. 

Прочитайте отрывок из «Законов Хаммурапи» о врачах. Ответьте на следующие вопросы: 1. В чем значение медицинского законодательства, появившегося в древнейших цивилизациях? Каким образом эти законы защищают права врача и права пациента? 2. Что можно сказать об уровне медицины на Древнем Востоке, опираясь на законы Хаммурапи?

Вопросы для самостоятельной подготовки:
· Организация медицинского обслуживания населения в Арабских халифатах

· Методологическая основа понимания причин болезни в трудах ученых Средневекового Востока

· Развитие алхимии, аптеки, больницы, медицинские школы.

Примерная тематика докладов:

1 Абу – л – Касим аз Захрави и его «трактат о хирургии и инструментах»

2 Культура и религия Арабских халифатов

3 «Канон врачебной науки» Авиценны и его влияние на развитие медицины в Европе

4 Развитие тибетской традиционной медицины. Канон тибетской медицины «Чжуд-ши».

Тема 4. Рубежный контроль по модулю «Лекарственная помощь в период первобытно-общинного строя и Древнего мира»

Форма текущий контроля успеваемости

Устный блиц - опрос

Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного блиц - опроса:

1. Источники и методы изучения истории медицины.

2. Связь медицины со смежными науками.

3. Источники информации о болезнях и врачевании в первобытную эру.

4. Зарождение коллективного врачевания.

5. Дать определение понятию: тотемизм, фетишизм, шаманим.

6. Дать определение понятию: анимизм, лечебная магия.

7. Знахарь и его подготовка.

8. Хирургические приемы врачевания 

9. Дать определение понятию: народная медицина и ее характеристика.

10. Дать определение понятию: традиционная медицина и ее характеристика.

11. Дать определение понятию: научная медицина и ее характеристика.

12. Бальзамирование умерших. Знание о строение человеческого тела.

13. Древнеегипетские папирусы и их значение для изучения медицины.

14. Гигиенические традиции в Египетском государстве.

15.  Врачебная этика Древнего Египта.

16. Дать определение понятию: Аюрведа- содержание, значение для медицины.

17. Медицинское дело в Древней Индии.

18. Врачебная этика древнеиндийских вречевателей.

19. Методы диагностики в Древнем Китае.

20.  Борьба с оспой в Древнем Китае.

21. Храмовая медицина в Древней Греции.

22. Законы двенадцати таблиц. Краткая характеристика.

23. Гален и его вклад в развитие медицины.

24. История медицины как наука и предмет преподавания.

25.  Место истории медицины в формировании мировоззрения будущего врача.

26. Возникновение врачевания в человеческом обществе. Виды медицинской деятельности и первые лечебные средства растительного, минерального и животного происхождения.

27. Методы обследования больного. Учение о пульсе. Система традиционного врачевания Чжэнь-цзю – иглоукалывание и прижигание.

28. Гиппократ. Его достижения в области медицины. Значение деятельности Гиппократа.

29. Медицина в Арабских странах.

30. Учение о глазных болезнях в арабских халифатах и Средней Азии.

31. Медицина в Арабских халифатах: вклад в создание аптек, больниц и проведение противоэпидемических мероприятий.

32. Культура и религия Арабских халифатов.

33.  Видные врачи Древнего Рима: Асклепиад, Цельс.

34. Жизнь и деятельность Авиценны «Канон врачебной науки».

Модуль 2. История ОрГМУ.

Тема 1. История ОрГМУ. Организация и этапы развития ОрГМУ. 

Форма текущего контроля успеваемости

Письменный опрос.

Устный опрос.

Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для письменного опроса:

1.
Назовите дату начала занятий в Чкаловском медицинском институте?

2.
Какие здания были переданы вузу первыми для организации теоретических кафедр?

3.
Перечислите участников инициативной группы по созданию вуза.

4.
Кто стал первым директором Чкаловского медицинского института?

5.
В каком году состоялся первый выпуск студентов, прошедших полный цикл обучения в Чкаловском медицинском институте? 

6.
Какая общественная организация была создана в вузе в 1945 году для обучения студентов основам научно-исследовательской работы?

7.
В каком году начала свою работу клиническая ординатура?

8.
В каком году принят в эксплуатацию и торжественно открыт спортивный комплекс «Гиппократ»?

9.
Установите последовательность открытия новых факультетов в вузе с указанием даты начала занятий.

10.
Охарактеризуйте особенности студенческой жизни в период становления вуза.

11.
Охарактеризуйте первых заведующих кафедрами Чкаловского медицинского института?

Вопросы для устного опроса:

1.
Особенности организации Чкаловского медицинского института.

2.
Основатели вуза. Формирование профессорско-преподавательского состава. 

3.
Сотрудники института-участники Великой Отечественной войны.

4.
 Первые учебные корпуса и клинические базы.

5.
Первый набор студентов. Особенности студенческой жизни в первые годы существования вуза.

6.
Первые выпуски врачей. Первая научная конференция в вузе.

7.
Организация работы Студенческого научного общества.

8.
Деятельность вечерней консультативной профессорской поликлиники института на общественных началах.

9.
Периодические издания вуза: газета «Советский медик» (ныне «Консилиум»), журналы «Оренбургский медицинский вестник» и «Альманах молодой науки», Информационный вестник Музея истории ОрГМУ.

10.
 Руководители вуза в разное время.

11.
 Открытие новых факультетов и других важных структурных подразделений вуза.

Тема 2. ОрГМУ -центр медицинской науки и учебный центр подготовки врачей
Форма текущего контроля успеваемости

Письменный опрос.

Устный опрос.

Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для письменного опроса:

1.
Сформулируйте определение научной школы.

2.
В чем состоят 3 основные научные традиции, установившиеся в ОрГМУ.

3.
Какой ученый сейчас возглавляет научную школу гистологов, цитологов и эмбриологов?

4.
Кто организовал оренбургскую научную школу кардиологов.

5.
Какие ученые стоят у истоков организации оренбургской научной школы хирургии?

6.
Перечислите основные направления исследовательской работы научной школы оториноларингологов.

7.
Укажите три самостоятельных направления, по которым развивается оренбургская научная школа педиатров. 

8.
Какая научная школа занималась исследованием микробиологических и иммунологических проблем.

9.
Перечислите основные региональные проблемы, которыми успешно занимались ученые университета в 40–60-е годы.

Вопросы для устного опроса:

1.
Предпосылки возникновения научно-исследовательской деятельности в Чкаловском медицинском институте.

2.
Научные школы по гистологии, биологии, клинической анатомии и экспериментальной хирургии, микробиологии, гигиене, кардиологии, оториноларингологии, ревматологии, хирургии, травматологии, педиатрии. Их основатели и руководители. Основные результаты научной деятельности.

3.
Выполнение исследований и внедрение результатов в практику по проблемам оренбургского здравоохранения, краевой и профессиональной патологии.

4.
Изобретательская деятельность в ОрГМУ.

5.
ОрГМУ как центр подготовки врачей.

6.
ОрГМУ и практическое здравоохранение Оренбуржья.

Тема 3. История студенчества и выпускники ОрГМУ.

Форма текущего контроля успеваемости

Письменный опрос.

Устный опрос.

Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для письменного опроса:

1.
Назовите основные этапы развития Студенческого научного общества им. Ф.М. Лазаренко.

2.
Какую работу выполняли Студенческие строительные отряды ОрГМУ?

3.
Перечислите формы работы студенческого клуба и театра «Горицвет». 

4.
Укажите основные направления работы Спортивного клуба ОрГМУ.

5.
Охарактеризуйте деятельность Волонтерского движения ОрГМУ.

11.Вечерняя консультативная профессорская 

Вопросы для устного опроса:

1.
Организация воспитательной работы в вузе. 

2.
История общественных студенческих организаций университета. 

3.
Обобщенные сведения о выпусках врачей на этапах развития ОрГМУ. 

4.
Наиболее известные выпускники: Боев В.М., Багирова В.В., Войнов В.И. Вялкова А.А., Дубровина М.А., Дунаев П.В., Еременко Л.Ф., Каган И.И., Канюков В.Н., Коц Я.И., Лебедькова С.Е., Мишенькин Н.В., Сухих Г.Т., Толстов Ю.П., Третьяков А.А., Чемный А.Б., Шевцов В.И. и другие. 

5.
Встречи выпускников в родном вузе.

6.
Выпускники ОрГМУ в литературе и искусстве.

Модуль 3. Медицина и фармация Средневековья. Фармация Нового времени и начала Новейшей истории
Тема 1. Медицина  и фармация Западной Европы в период раннего и развитого Средневековья (V-XV в.в.). Эпидемии и борьба с ними.

Формы текущего контроля успеваемости

Устный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса
1. Медицина и фармация в странах Европы. 

2. Первые высшие школы в Западной Европе. 
3. Медицинская школа в Салерно. Салернская фармакопея («Сборник противоядий»). 
4. Открытие первых аптек во Франции, Англии, Голландии. 
5. Возникновение первых аптекарских гильдий. 
6. Ятрохимия, ее влияние на развитие фармации. 
7. Парацельс и его учение. 
8. Развитие медицинской химии и расширение аптечного дела. 
9. Аптечное законодательство в странах Европы. 
10. Государственный контроль за деятельностью аптек.
Тема 2. Лекарствоведение в Византии и Киевской Руси (IX- XIII).

Формы текущего контроля успеваемости

Устный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса

1. Медицина в Византийской империи (395-1453 гг.). Роль христианства становления и развития лекарствоведения в медицине в Древней Руси. 

2. Светская и монастырская медицина. Роль византийской медицины в сохранении и передаче античного наследия.

3. Развитие народной медицины. Методы лечения, уровень развития фармакологии. Зелёные лавки - предшественники аптек. Лекарственные   средства   различного   происхождения, применяемые   в Киевской Руси

4. Зарождение монастырской медицины на Руси. 

5. Приемы врачевания и лекарствоведения в монастырях.

6. Светские врачи и светская медицина в Киевской Руси.
7. Уровень знаний о строении человеческого тела, функциях органов и систем, о причинах болезней, методах обследования и лечения   больного в Древней Руси
Вопросы для самоподготовки
1. Развитие медицины и фармации в Древнерусском государстве. 

2. Историческое развитие Киевской Руси.

3. Древнерусские лечебники и травники. 
4. Труд Евпраксии Киевской «О мазях». 
5. Травники, зельники, вертограды.

6. Лечебники как хранители медицинской теории и практики.
Тема 3. Фармация Московского государства (XV- XVII)
Формы текущего контроля успеваемости

Устный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса

1. Особенности развития медицины и фармации в Московском государстве. 

2. Первые государственные аптеки в России. 

3. Деятельность Аптекарского Приказа.

4. Реформы Петра 1 в области медицины и фармации и их значение. Важнейшие Указы Петра 1. 
5. Казенные и вольные аптеки в Москве, Петербурге и др. городах.

6. Система заготовки лекарственных трав в России.

7. Государственная «ягодная» повинность. 

8. Аптечная монополия. 

9. Открытие первой химической лаборатории, первого русского музея «кунсткамеры».

10. Открытие первого фармацевтического завода в России.

11. Правила, регламентирующие деятельность аптек (Медицинская канцелярия).
Тема 4. Развитие медицины в России в эпоху развитого феодализма (XVIII).
Формы текущего контроля успеваемости

Устный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса

1. Открытие Академии наук в Санкт-Петербурге и Московского университета с медицинским факультетом. Их роль в подготовке фармацевтических кадров в России. 

2. клад русских ученых в развитие фармацевтической науки в 18-19 вв. (М.Н. Максимович-Амбодик, Т.Е. Ловиц, В.М. Севергин, А.А. Иовский, А.П. Нелюбин, Ю.К. Трапп). 
3. Аптекарский Устав (1789г.). 
4. Изучение целебных минеральных источников.
Тема 5. Фармация Нового времени в России в XIX веке.
Формы текущего контроля успеваемости

Устный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса

1. Развитие капитализма в России и новые правила открытия аптек. 

2. Земская реформа. Земские аптеки, сельские аптеки, аптекарские магазины. 

3. Отмена аптечной монополии. 

4. Открытие паровых лабораторий. 

5. Производство медикаментов в России. 
6. Первые женщины – фармацевты. 
7. Причины зависимости производства медикаментов в дореволюционной России от иностранного капитала. 
8. Ограничение деятельности фармацевтических предприятий в России. 
9. Преобразование аптек в торговые заведения.
Тема 6. Фармация в России в ХХ – ХХI в.в.
Формы текущего контроля успеваемости

Устный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для устного опроса

1. Декрет СНК РСФСР о «О национализации аптек» (1918 г.). Национализация фармацевтических предприятий и организация Главного управления химико-фармацевтическими заводами (1919 г.). 

2. Перевод аптечной службы на хозяйственный расчет (1922 г.). Первый съезд фармацевтических подотделов и его значение. Организация контрольно-аналитической службы (1923 г.). 

3. Образование научно-исследовательского химико-фармацевтического института (ВНИХФИ им. С. Орджоникидзе). 

4. Преемственность фармакопей советского периода от российских фармакопей. Создание специальной фармакопейной комиссии. 

5. Организация Центральной аптечной опытной станции (1928 г.). Централизация руководства и планирования развития аптечной службы в довоенные годы. 

6. Создание единых областных или краевых аптечных управлений (1929 г.). Постановление «О торговле медикаментами». Отмена системы распределения и нормирования лекарств и введение продажи лекарств по рецептам и без рецептов из аптек (1935 г.). 

7. Становление и развитие фармацевтических научно-исследовательских учреждений. 

8. Фармацевтическая наука и медицинская промышленность в предвоенные годы. Выдающиеся деятели фармацевтической науки – М.Х. Бергольц, Н.А. Валяшко, О.Ф. Магидсон, С.Ф. Шубин, А.П.Орехов, Л.А.Фиалков и др. Перестройка народного хозяйства в военные годы. 

9. Особенности лекарственного обеспечения населения в годы Великой Отечественной Войны. Фармация в первые послевоенные годы. 

10. Образование ГАПУ НКЗ СССР (1945 г.). Образование Министерства медицинской промышленности, его цели и задачи. 

11. Подготовка, использование фармацевтических кадров и достижения фармацевтической науки в 70-80-е гг. 

12. Развитие службы фармацевтической информации (кабинеты фармацевтической информации, центры фармацевтической информации, справочные бюро).

Тема 7. Рубежный контроль по модулю «Развитие фармации периода Средневековья, Нового времени и начала Новейшей истории»
Форма текущего контроля успеваемости

Письменный опрос
Оценочные материалы текущего контроля успеваемости.

Вопросы для письменного опроса:

Медицина и фармация стран Европейского континента в период Средневековья.

1. Медицина Византийской империи. Первые больницы, аптеки, медицинское образование.

2. Медицина и фармация в Арабских Халифатах. Первая фармакопея, первые аптеки.

3. Медицина и фармация народов Средней Азии (X – XI вв.) Авиценна и его вклад в развитие мировой медицины и фармации.

4. Фармация и медицина Киевской Руси (IX – XIV в.). Монастырская медицина. Первые на Руси монахи-врачеватели.

5. Медицина и фармация в Московском государстве (XV – XVII вв.). Становление Государственной медицины. Первые аптеки.

6. Медицина и фармация в Европе и России в XVIII в. Зарождение промышленной патологии (в том числе в аптекарском деле), гигиены труда.  Реформы Петра I по аптекарскому делу.

7. Развитие клинической медицины (XVIII в. – начало XIX в.), новые методы клинического обследования больного. Развитие аптечного дела в России.

8. Вклад Н.И. Пирогова (1810 – 1881) в развитие теоретической анатомии и хирургии.

9. Значение работ М.Я. Мудрого (1772 – 1831) для обоснования  методологии лекарственного лечения.

10. Труды М.Н. Максимовича-Амбодика (1744 – 1812). Вклад в развитие фармации.

11. Т.Г. Ловиц (1757 – 1804), А.П. Нелюбин (1785 – 1858) их вклад в развитие отечественной фармации.

12. И.И. Мечников (1845 – 1916) – вклад в развитии медицины и фармации.

13. Развитие фармации и аптекарского дела в России в конце XIX века. Работы Г.Н. Драгендорфа (1836 – 1898). Земские аптеки.

14. Развитие фармации в годы Великой Отечественной войны (1941 – 1945). Работы З.В. Ермольевой по получению пенициллина (1942).

15. И.П. Павлов (1849 – 1036) – значение работ для развития медицины.

16. Луи Пастер (1822 – 1895) – значение трудов для развития бактериологии, научных подходов к разработке вакцин и обоснования методов асептики и антисептики. 

17. Значение работ Н.П. Кравкова, (1865 – 1925) и М.Д. Машковского (1908 – 2001) для развития фармации в России в ХХ веке.

18. Основные этапы развития фармации и аптечного дела в России в XX – начало XXI вв.

19. Понятие о врачебной этике и деонтологии. 

20. Клятва Гиппократа и ее значение для работы фармацевта.

«Критерии оценивания, применяемые при текущем контроле успеваемости, в том числе при контроле самостоятельной работы обучающихся»
	Форма контроля 
	Критерии оценивания

	устный опрос
	В 5 баллов оценивается ответ, который показывает прочные знания основных вопросов изучаемого материала, отличается глубиной и полнотой раскрытия темы; владение терминологическим аппаратом; умение объяснять сущность явлений, процессов, событий, делать выводы и обобщения, давать аргументированные ответы, приводить примеры; свободное владение монологической речью, логичность и последовательность ответа.

	
	В 4 балла оценивается ответ, обнаруживающий прочные знания основных вопросов изучаемого материла, отличается глубиной и полнотой раскрытия темы; владение терминологическим аппаратом; умение объяснять сущность явлений, процессов, событий, делать выводы и обобщения, давать аргументированные ответы, приводить примеры; свободное владение монологической речью, логичность и последовательность ответа. Однако допускается одна - две неточности в ответе.

	
	На 3 балла оценивается ответ, свидетельствующий в основном о знании изучаемого материала, отличающийся недостаточной глубиной и полнотой раскрытия темы; знанием основных вопросов теории; слабо сформированными навыками анализа явлений, процессов, недостаточным умением давать аргументированные ответы и приводить примеры; недостаточно свободным владением монологической речью, логичностью и последовательностью ответа. Допускается несколько ошибок в содержании ответа.

	
	На 2 балла оценивается ответ, обнаруживающий незнание изучаемого материла, отличающийся неглубоким раскрытием темы; незнанием основных вопросов теории, несформированными навыками анализа явлений, процессов; неумением давать аргументированные ответы, слабым владением монологической речью, отсутствием логичности и последовательности. Допускаются серьезные ошибки в содержании ответа.

	письменный опрос
	В 5 баллов оценивается ответ, который показывает прочные знания основных вопросов изучаемого материала, отличается глубиной и полнотой раскрытия темы; владение терминологическим аппаратом.

	
	В 4 балла оценивается ответ, обнаруживающий прочные знания основных вопросов изучаемого материла, отличается глубиной и полнотой раскрытия темы; владение терминологическим аппаратом. Однако допускается одна - две неточности в ответе.

	
	На 3 балла оценивается ответ, свидетельствующий в основном о знании изучаемого материала, отличающийся недостаточной глубиной и полнотой раскрытия темы; знанием основных вопросов теории; слабо сформированными навыками анализа явлений, процессов. Допускается несколько ошибок в содержании ответа.

	
	На 2 балла оценивается ответ, обнаруживающий незнание изучаемого материла, отличающийся неглубоким раскрытием темы; незнанием основных вопросов теории, несформированными навыками анализа явлений, процессов. Допускаются серьезные ошибки в содержании ответа.

	решение задач
	5 баллов выставляется если обучающимся дан правильный ответ на вопрос задачи. Объяснение хода ее решения подробное, последовательное, грамотное, с теоретическими обоснованиями (в т.ч. из лекционного курса), с необходимым схематическими изображениями и демонстрациями практических умений, с правильным и свободным владением терминологией; ответы на дополнительные вопросы верные, четкие.

	
	4 балла выставляется если обучающимся дан правильный ответ на вопрос задачи. Объяснение хода ее решения подробное, но недостаточно логичное, с единичными ошибками в деталях, некоторыми затруднениями в теоретическом обосновании (в т.ч. из лекционного материала), в схематических изображениях и демонстрациях практических действий, ответы на дополнительные вопросы верные, но недостаточно четкие.

	
	3 балла выставляется если обучающимся дан правильный ответ на вопрос задачи. Объяснение хода ее решения недостаточно полное, непоследовательное, с ошибками, слабым теоретическим обоснованием (в т.ч. лекционным материалом), со значительными затруднениями и ошибками в схематических изображениях и демонстрацией практических умений, ответы на дополнительные вопросы недостаточно четкие, с ошибками в деталях.

	
	2 балла выставляется если обучающимся дан правильный ответ на вопрос задачи. Объяснение хода ее решения дано неполное, непоследовательное, с грубыми ошибками, без теоретического обоснования (в т.ч. лекционным материалом), без умения схематических изображений и демонстраций практических умений или с большим количеством ошибок, ответы на дополнительные вопросы неправильные или отсутствуют.


3. Оценочные материалы промежуточной аттестации обучающихся.

Промежуточная аттестация по дисциплине в форме зачета проводится в виде тестирования.

Критерии, применяемые для оценивания обучающихся на промежуточной аттестации

Компьютерное тестирование оценивается исходя из максимальных 100%.

Результаты тестирования (фактические) переводятся в зачетный рейтинг (Рз) по формуле:

Максимальный % тестирования – соответствует 15 баллам,

следовательно: Рз = результат студента х 15/5
Результат тестирования студента – Х баллов Рз

Проходной зачетный рейтинг – 7 баллов (46,7% правильно выполненных заданий).

Расчет дисциплинарного рейтинга (Рд) осуществляется следующим образом:

Рд=Ртс+Рбс+Рз

где:

Рд – дисциплинарный рейтинг;

Ртс – стандартизированный текущий рейтинг;

Рбс – стандартизированный бонусный рейтинг;

Рз – зачетный рейтинг.

Рейтинг дисциплины (Рд) – Результат зачета

Если Рд от 43 – 100 баллов – зачтено

Если Рд ≤ 42 баллов – не зачтено

Вопросы для проверки теоретических знаний по дисциплине

1.
Цели и задачи истории фармации. Методы изучения истории фармации.

2.
Связь становления и развития фармации с экономическими потребностями общества, уровнем развития смежных наук, философскими учениями.

3.
Роль и значение личности в развитии фармации в странах Европы, России, Азии, Китая. Первые труды по истории медицины.

4.
Особенности лекарственного врачевания в различные периоды первобытно-общинного строя.
5.
Рациональные и иррациональные способы лечения. Понятия фетишизм, анимизм, тотемизм, магия, теургия.

6.
История фармации в Древнем Египте (III – I тыс. до. н.э.). Источники изучения фармации и медицины Древнего Египта.

7.
История фармации в Древней Индии. Источники изучения медицины. Традиционная медицина и ее значение.
8.
История фармации в Древнем Китае. Первая фармакопея. Традиционная медицина.
9.
История фармации в Древней Греции (3 – 4 тыс. до н.э. – IV в. н.э). Вклад Гиппократа в развитие фармации и медицины.

10.
История медицины и фармации Древнего Рима. Гален и его вклад в развитии анатомии и фармации.

11.
Медицина и фармация стран Европейского континента в период Средневековья.
12.
Медицина Византийской империи. Первые больницы, аптеки, медицинское образование.

13.
Медицина и фармация в Арабских Халифатах. Первая фармакопея, первые аптеки.

14.
Медицина и фармация народов Средней Азии (X – XI вв.) Авиценна и его вклад в развитие мировой медицины и фармации.

15.
Фармация и медицина Киевской Руси (IX – XIV в.). Монастырская медицина. Первые на Руси монахи-врачеватели.

16.
Медицина и фармация в Московском государстве (XV – XVII вв.). Становление Государственной медицины. Первые аптеки.

17.
Медицина и фармация в Европе и России в XVIII в. Зарождение промышленной патологии (в том числе в аптекарском деле), гигиены труда.  Реформы Петра I по аптекарскому делу.

18.
Развитие клинической медицины (XVIII в. – начало XIX в.), новые методы клинического обследования больного. Развитие аптечного дела в России.
19.
Вклад Н.И. Пирогова (1810 – 1881) в развитие теоретической анатомии и хирургии.
20.
Значение работ М.Я. Мудрого (1772 – 1831) для обоснования  методологии лекарственного лечения.

21.
Труды М.Н. Максимовича-Амбодика (1744 – 1812). Вклад в развитие фармации.

22.
Т.Г. Ловиц (1757 – 1804), А.П. Нелюбин (1785 – 1858) их вклад в развитие отечественной фармации.

23.
И.И. Мечников (1845 – 1916) – вклад в развитии медицины и фармации.

24.
Развитие фармации и аптекарского дела в России в конце XIX века. Работы Г.Н. Драгендорфа (1836 – 1898). Земские аптеки.

25.
Развитие фармации в годы Великой Отечественной войны (1941 – 1945). Работы З.В. Ермольевой по получению пенициллина (1942).

26.
И.П. Павлов (1849 – 1036) – значение работ для развития медицины.

27.
Луи Пастер (1822 – 1895) – значение трудов для развития бактериологии, научных подходов к разработке вакцин и обоснования методов асептики и антисептики. 

28.
 Значение работ Н.П. Кравкова, (1865 – 1925) и М.Д. Машковского (1908 – 2001) для развития фармации в России в ХХ веке.

29.
Основные этапы развития фармации и аптечного дела в России в XX – начало XXI вв.

30.
Понятие о врачебной этике и деонтологии. 
31. Клятва Гиппократа и ее значение для работы фармацевта.
Практические задания для демонстрации практических умений и навыков

Задача № 1.

Заполнить таблицу – «Экономические и социальные потребности общества и их влияние на развитие медицины»

Задача № 2.

Прочитайте статью Т.С. Сорокиной «Болел ли первобытный человек?». Ответьте письменно на следующие вопросы: 
1. Что является предметом палеопатологии? Какие заблуждения о жизни первобытных людей, существовавшие до конца XIX в., она опровергла? . В чем состояла важность находок, обнаруженных в пещере Шанидар? Какие лекарственные средства, согласно этим находкам, употребляли древние люди?

Задача № 3.
Познакомьтесь с отрывком из книги советского палеопатолога Д. Г. Рохлина. Ответьте письменно на следующие вопросы:
1. Какие болезни древних людей были обнаружены в результате экспедиций советских палеопатологов? 
2. Какие заболевания были наиболее опасны и обуславливали высокую смертность?

Задача № 4.
Прочитайте отрывки из книги Д. Фрэзера «Золотая ветвь: исследование магии и религии». Письменно выполните следующие задания и ответьте на вопросы: 
1. В чем состоит сущность гомеопатической и контагиозной магии? Выберите из предложенных отрывков и кратко опишите ритуальные действия, которые являются примерами гомеопатической магии. 
2. В чем, согласно магическим представлениям, состояли причины болезней и эпидемий? Подумайте, есть ли в перечисленных магических действиях рациональное начало? Как то или иное действие соотносится с современными знаниями в области медицины и психологии?

Задача № 5.
Прочитайте отрывок из «Папируса Смита». Ответьте письменно на вопросы: 
1. Какие манипуляции могли производить древнеегипетские лекари? Какие манипуляции они считали безуспешными? Как вы думаете, для чего произносились слова: «Это болезнь, которую я буду лечить» или «Это болезнь, которую я не лечу»? 
2. Какие лекарственные средства (согласно «Папирусу Смита») применялись в Древнем Египте?

Задача № 6.
Прочитайте отрывок из книги С. М. Марчуковой «Медицина в зеркале истории». Ответьте на вопросы: 
1. Какие виды лекарственных средств, используемых египтянами, упоминаются в «Папирусе Эберса»? Приведите примеры. 
2. Какие характеристики древнеегипетской медицины, упоминаемые в тексте, позволяют отнести ее к традиционным системам врачевания?

Задача № 7. 
На основе хрестоматийного и учебного материала заполните таблицу: Особенности врачевания в странах Древнего Востока Критерии сравнения (1. Концепция происхождения болезней. 2. Медицинские тексты, Медицинское законодательство. 3. Лекарственные средства. 4. Врачебные специальности. 5. врачебная этика) Древний Египет, Древняя Индия, Древний Рим, Древняя Греция

Задача № 8.
Проанализировать как «Канон врачебной науки» Авиценны повлиял на развитие медицины в Европе.

Задача № 9.
В чем состояло противоречивое отношение к телу в средние века? Какими факторами оно определялось?

Задача № 10.
Опишите отношение к врачам в Средневековом мире. Покажите, как на протяжении средневековья изменялся и пополнялся арсенал лечебных средств и методов врачевания.

Задача № 11.

Прочитайте отрывок из книги С.М. Марчуковой «Медицина в зеркале истории». Выполните следующие задания и ответьте на вопросы: 
1. Каковы причины болезней и здоровья людей, согласно библейской традиции? 
2. Какое отношение к врачу выражают библейские тексты? 
3. Раскройте значение и происхождение терминов «плацебо», «реанимация», «карантин», «Антониев огонь».
Задача № 12.
В чем вы видите положительную (с точки зрения развития науки) сторону занятий алхимиков? Какие химические элементы и процессы им были известны?

Задача № 13.
Опираясь на содержание отрывка из «Домостроя» и материал учебной литературы, ответьте письменно на следующие вопросы: 1. Каковы основные причины болезней и способы лечения с точки зрения авторов «Домостроя»? Можно ли считать врачевание в Московском государстве иллюстрацией традиционной медицины? Обоснуйте свой ответ. 2. Насколько ценной представляется авторам текста земная жизнь человека? Что они считают более важным, чем болезнь и смерть?

Задача № 14.
Каково, судя по «Домострою», отношение государства и церкви к народной медицине?

Задача № 15.
Какие болезни, согласно тексту «Домостроя», были распространены в Московской Руси?

Задача № 16.
Опираясь на содержание «Лечебника» и материала учебной литературы, выполните письменно следующие задания и ответьте на вопросы: 
1. Найдите информацию об указанных лекарственных травах. Какие из перечисленных лекарственных трав используются в современной медицине? Каково их современное название? 
2. Как вы можете объяснить тот факт, что указанные травы применялись не только в лечебных целях? Почему знахари, использовавшие лечение травами, подвергались преследованиям со стороны государства и церкви? 
3. Приведите примеры смешения в древнерусской народной медицине православных и языческих элементов врачевания.

Задача № 17.
Прочитайте отрывок из работы русского историка XIX века Н. И. Костомарова «Домашняя жизнь и нравы великорусского народа» (1860 г.). Ответьте на вопросы и выполните задания: 
1. Перечислите болезни, распространенные в Древней Руси. Какие из них приводили к высокой смертности? 
2. Каким образом можно охарактеризовать придворную медицину в России XVI–XVII вв. Почему научная медицина, формировавшаяся в этот период в Европе, с трудом пробивала себе дорогу в России?

Задача №18.
1. «Без знания химии современный врач быть не может» почему так утверждал М.В. Ломоносов?

Задача № 19.
Прочитайте отрывок из «Устава воинского» 1716 г. Выполните задания и ответьте на вопросы: 
1. Заполните таблицу: «Функции медицинского персонала по Воинскому уставу» 1716 г. Должность: 1. Доктор 2. Аптекарь 3. Штаб-лекарь 4. Полковой лекарь 5. Шпитальный инспектор.

Функции. Найдите информацию о том, чем отличалась подготовка и должностные обязанности доктора и лекаря, аптекаря и гезеля в XVIII веке? Какие функции выполнял в армии цирюльник? 3. Дайте оценку документу. В чем его значение? Что в нем вызывает особый интерес? 

Задача № 20.
Прочитайте указ Петра I «О присылке уродов и редкостей». Ответьте на вопросы: 1. Какие «редкости» и «монстры» подлежали сбору и с какой целью? 2. В чем состояли условия приема «редкостей»? Почему именно такие условия были установлены? 
Задача № 21.
Прочитайте отрывок из работы Н. М. Максимовича-Амбодика «Врачебное веществословие». Ответьте на вопросы: 
1. Что понимает автор под определением: «врачебное веществословие»? 
2. Какие науки, с точки зрения Н. М. Маскимовича-Амбодика, необходимо изучить будущему врачу и почему? 
3. Определите, какие задачи и «орудия» имеет врачебная наука, согласно взглядам Н. М. Максимовича-Амбодика. 

Задача № 22.
Познакомьтесь с текстом «Аптекарского устава» 1789 г. Выполните следующие задания: 
1. Составьте тезисный план основных обязанностей аптекаря согласно «Аптекарскому уставу». Сравните содержание устава с обязанностями аптекаря по «Генеральному регламенту» 1735 г. Какие изменения можно отметить? 
2. В чем вы видите значение издания «Аптекарского устава»? Какие его положения кажутся вам актуальными?

Задача № 23.
Прочитайте отрывок из работы И. И. Мечникова «Невосприимчивость в инфекционных болезнях. Ответьте на вопросы: 
1. В чем состояла клеточная теория иммунитета, выдвинутая И. И. Мечниковым? Какие теории ей предшествовали? 
2. В чем состояли отличия двух групп фагоцитов, впервые описанных И. И. Мечниковым? Какие названия дал им ученый? Какое значение имеет описание свойств разных групп фагоцитов для современной медицинской практики? 
3. Опираясь на материал текста, определите отношение И. И. Мечникова к теории естественного отбора Ч. Дарвина. Есть ли в тексте указания на связь между теорией клеточного иммунитета и эволюционной теорией? 
4. Определите значение исследований И. И. Мечникова для медицинской науки.
Задача № 24.
Опишите способы обезболивания, которые использовал Н. И. Пирогов в военно-полевых условиях. В чем, по его мнению, состояли преимущества «эфирования через вдыхание» посредством изобретенного им «снаряда» (аппарата Н. И. Пирогова)? К каким выводам пришел Н. И. Пирогов, сравнив на практике анестезирующее действие эфира и хлороформа? В чем состояла цель этого сравнения? 
Тестовые задания для проведения промежуточной аттестации формируются на основании представленных теоретических вопросов и практических заданий. Тестирование обучающихся проводится в информационной системе Университета.
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1. ВАРИАНТ НАБОРА ТЕСТОВЫХ ЗАДАНИЙ В ИС УНИВЕРСИТЕТА.

Заведующий кафедрой ____________________________________ Е.Л. Борщук
Декан факультетов 
фармацевтического, 
высшего сестринского 
образования и 
клинической психологии _______________________________ И.В. Михайлова
«____»_______________20 ___

Таблица соответствия результатов обучения по дисциплине и оценочных материалов, используемых на промежуточной аттестации

	№
	Проверяемая компетенция
	Индикатор достижения компетенции
	Дескриптор
	Контрольно-оценочное средство (номер вопроса)

	1.
	УК-5 Способен анализировать и учитывать разнообразие культур в процессе межкультурного взаимодействия
	Инд. УК 5.1. Применение навыков межкультурных коммуникаций для решения профессиональных задач
	Знать важнейшие этапы развития мировой и отечественной истории, история возникновения фармацевтических и медицинских знаний, возникновение и становление отечественной фармацевтической промышленности
	Вопросы 1-14, 16 - 29

	
	
	
	Уметь бережно и уважительно относиться к историческому наследию и культурным традициям прошлого, заботиться о его сохранении
	Практические задания 1 - 11

	
	
	
	Владеть навыками логического построения публичной речи (сообщения, доклада)
	Практические задания 12 - 24

	2.
	ОПК-4 Способен осуществлять профессиональную деятельность в соответствии с этическими нормами и морально-нравственными принципами фармацевтической этики и деонтологии 
	Инд. ОПК 4.1. Соблюдение принципов этики и деонтологии в профессиональной сфере
	Знать морально-этические нормы и принципы, относящиеся к профессиональной деятельности фармацевтического работника
	Вопросы 30-31,

	
	
	
	Уметь бережно и уважительно относиться к историческому наследию и культурным традициям прошлого, заботиться о его сохранении
	Практические задания 1 - 11

	
	
	
	Владеть принципами фармацевтической деонтологии и этики
	Практические задания 12 - 24


4. Методические рекомендации по применению балльно-рейтинговой системы
В рамках реализации балльно-рейтинговой системы оценивания учебных достижений обучающихся по дисциплине «История фармации» в соответствии с положением «О балльно-рейтинговой системе оценивания учебных достижений обучающихся» определены следующие правила формирования

· текущего фактического рейтинга обучающегося;

· бонусного фактического рейтинга обучающегося.

4.1. Правила формирования текущего фактического рейтинга обучающегося

Текущий фактический рейтинг (Ртф) по дисциплине (максимально 5 баллов) рассчитывается как среднее арифметическое значение результатов (баллов) всех контрольных точек, направленных на оценивание успешности освоения дисциплины в рамках аудиторной и внеаудиторной работы (КСР):

· текущего контроля успеваемости обучающихся на каждом практическом занятии по дисциплине (Тк).

По каждому практическому занятию предусмотрено 2 контрольных точки (входной контроль, выполнение практических заданий), за которые обучающийся получает от 0 до 5 баллов включительно. Входной контроль, выполнение практических заданий – являются обязательными контрольными точками. 

В модуле «Лекарственная помощь в период первобытнообщинного строя и Древнего мира»: 10 контрольных точек по темам модуля, 1 – рубежный контроль, 1 – КСР.

В модуле «Медицина и фармация Средневековья. Фармация Нового времени и начала Новейшей истории»: 12 контрольных точек по темам модуля, 1 – рубежный контроль, 1 – КСР.

Критерии оценивания каждой формы контроля представлены в ФОС по дисциплине.

Среднее арифметическое значение результатов (баллов) рассчитывается как отношение суммы всех полученных студентом оценок (обязательных контрольных точек и более) к количеству этих оценок.

При пропуске практического занятия за обязательные контрольные точки выставляется «0» баллов. Обучающему предоставляется возможность повысить текущий рейтинг по учебной дисциплине в часы консультаций в соответствии с графиком консультаций кафедры.

4.2. Правила формирования бонусного фактического рейтинга обучающегося

Бонусный фактический рейтинг по дисциплине.

Бонусные баллы начисляются только при успешном выполнении учебного процесса (средний балл успеваемости выше 3,0). При среднем балле ниже данного значения бонусные баллы не начисляются.
Бонусный фактический рейтинг по дисциплине складывается из суммы баллов, набранных в результате участия обучающихся в следующих видах деятельности (см. таблица 1).

Таблица

Виды деятельности, по результатам которых определяется бонусный фактический рейтинг

	№
	Вид бонусной работы
	Баллы
	Примечание

	1) 
	Опубликование тезисов НИР
	5
	Предоставить электронный вариант и копии тезисов

	2) 
	Доклад на СНК
	3
	Презентация и доклад

	3) 
	Участие в конференциях различного уровня

тезисы

выступление
	5-8
	5 - за публикацию тезисов, статьи в сборнике конференции

8 - выступление на секции.

	4) 
	Разработка дидактических материалов
	5-6
	5–разработка монотематическая

6–разработка политематическая. 

	5) 
	Участие в творческих конкурсах
	5-8
	5 - за подготовку и представление творческого продукта на конкурс

6 - за призовое третье место на конкурсе

7 - за призовое второе место на конкурсе

8 - за призовое первое место на конкурсе


