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1. Структура и общая трудоемкость дисциплины – 2 з.е. (72 ч.)
	
	Очная форма обучения

	Курс
	5

	Семестр
	9

	Лекции
	8

	Практические (семинарские) занятия
	

	Клинические занятия
	40

	Консультации
	

	Итого аудиторных занятий
	48

	Самостоятельная работа
	24

	( в том числе курсовая работа)
	

	Форма контроля
	

	Экзамен
	

	Зачет
	Зачет

	Общее количество часов
	72



2. [bookmark: bookmark5][bookmark: bookmark3][bookmark: bookmark4][bookmark: bookmark6]Цели освоения дисциплины
В соответствии с Федеральным государственным образовательным стандартом по направлению подготовки 31.05.03 Стоматология, утвержденным приказом Министерства образования и науки Российской Федерации № 96 от 09.02.2016г, цель дисциплины - сформировать у врача-стоматолога основные понятия в области судебной медицины (судебной стоматологии)
Задачами дисциплины являются:
1. ознакомление студентов с правовой регламентацией и организацией судебно-медицинской экспертизы, с принципами работы и делопроизводством Бюро судебно -медицинской экспертизы и его структурных подразделений;
2. ознакомление студентов с мероприятиями по охране труда и технике безопасности, созданию благоприятных условий труда медицинского персонала и профилактике профессиональных заболеваний, осуществлением контроля за соблюдением и обеспечением экологической безопасности;
3. ознакомление с принципами и методами экспертной диагностики и оценки течения патологических процессов при механической травме и других экстремальных состояниях; идентификации личности по стоматологическому статусу;
4. ознакомление с вопросами ответственности врача за причинение в процессе оказания медицинской помощи вреда здоровью и совершение профессиональных и профессионально-должностных правонарушений.
5. обучение теоретическим и практическим вопросам судебной медицины (судебной стоматологии) в объеме, необходимом для успешного выполнения обязанностей эксперта при производстве судебно-медицинской экспертизы, а также специалиста при участии в некоторых видах процессуальных действий;
6. формирование навыков изучения научной литературы и официальных статистических обзоров, подготовки рефератов, обзоров по современным научным проблемам в области судебной медицины;
7. формирование у студентов навыков общения и взаимодействия с коллективом, коллегами, представителями правоохранительных органов, родственниками и близкими умерших.

3. [bookmark: bookmark9][bookmark: bookmark10][bookmark: bookmark7][bookmark: bookmark8]Место дисциплины в структуре основной образовательной программы
[bookmark: bookmark11][bookmark: _GoBack]Дисциплина относится к обязательной части учебного плана - Б1.Б.30 
Изучается на 5 курсе, в 9 семестре.
4. [bookmark: bookmark12][bookmark: bookmark13]Требования к результатам освоения дисциплины  (компетенции обучающегося, формируемые в результате освоения дисциплины).
	Код и наименование компетенции 
	
	Планируемые результаты обучения

	ОПК-9  Способность к оценке морфофункциональных, физиологических состояний и патологических процессов в организме человека для решения профессиональных задач
	ИОПК-9.1. Владеет способностью оценки результатов биохимических исследований биологических жидкостей человека.

	Знать: 
- основные биохимические показатели, отражающие морфофункциональное состояние органов и тканей в норме и причины их изменений при патологии 
Уметь: 
- интерпретировать изменения биохимических показателей в биологических жидкостях (или ином биологическом материале) для оценки патологических процессов в органах и тканях;

	
	ИОПК-9.2.Умеет оценить основные морфофункциональные данные, физиологические состояния и патологические процессы в организме человека.

	

	
	ИОПК-9.3. Имеет практический опыт оценки основных морфофункциональных данных, физиологических состояний и патологических процессов в организме человека при решении профессиональных задач.
	

	ПК-7 Способен к проведению анализа медико-статистической информации, ведению медицинской документации, организации деятельности медицинского персонала
	ПК 7.1 Знает: Правила оформления и особенности ведения медицинской документации, в том числе в форме электронного документа, в медицинских организациях стоматологического профиля Правила работы в медицинских информационных системах и информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» Должностные обязанности медицинских работников в медицинских организациях стоматологического профиля Организацию работы стоматологических кабинетов, оборудование и оснащение стоматологических кабинетов, отделений и поликлиник Требования охраны труда, техники безопасности и пожарной безопасности, порядок действия в чрезвычайных ситуациях
	Знать: 
· основные положения законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан;
· уголовное и гражданское процессуальное законодательство и нормативные документы, регламентирующие назначение, проведение, документацию экспертизы живых лиц, трупов, вещественных доказательств и экспертизы по материалам дела; права и обязанности эксперта; организационные принципы судебно-медицинской (судебностоматологической) экспертизы;
· правила судебно-медицинского исследования трупов, судебно-медицинской экспертизы определения тяжести вреда здоровью; принципы построения экспертных выводов;
· современные научные данные по общим и частным вопросам судебно-медицинской танатологии, экспертизы повреждений от различных видов внешних воздействий, идентификации личности; основные методы исследования объектов судебно-стоматологической экспертизы;
· уголовное законодательство об ответственности за преступления против жизни и здоровья граждан, за профессиональные и профессиональнодолжностные правонарушения медицинских работников;
· основные положения гражданского законодательства и других законодательных актах об ответственности медицинских работников за нарушение прав граждан в области охраны здоровья как национальной приоритетной задачи; современное состояние экспертизы объема и качества оказания медицинской, в том числе стоматологической, помощи.
Уметь: оказать квалифицированную помощь следователю при осмотре трупа на месте происшествия: установить факт наступления смерти, трупные явления, повреждения, установить время наступления смерти, описать стоматологический статус;
· владеть методами исследования зубочелюстной системы, фиксации внешних признаков неопознанного трупа, относящимися к стоматологическому статусу; описывать повреждения от различных видов внешних воздействий в соответствии с общепринятыми схемами;
· определить степень тяжести вреда здоровью при повреждениях мягких тканей лица, челюстно-лицевых костей и зубов;
· проводить сравнительное исследование зубочелюстной системы трупа неизвестного лица и данных медицинских документов (амбулаторная карта, рентгенограммы, слепки зубного аппарата, фотографии и пр.) с целью идентификации личности покойного;
· проводить экспертную оценку неблагоприятных исходов в медицинской практике, проступков и профессиональных преступлений медицинских работников; давать заключение по материалам уголовных и гражданских дел в случаях профессиональных и профессионально-должностных правонарушений медицинских работников стоматологических учреждений в пределах своей компетенции пользоваться учебной и научной литературой, сетью Интернет.
· Владеть: оценкой терминальных состояний, ориентирующих и достоверных признаков смерти, динамики развития и оценки ранних и поздних трупных изменений при установлении факта и давности наступления смерти (при осмотре трупа на месте его обнаружения);
· методами диагностики и анализа особенностей течения травматического процесса повреждений, экспертной оценки заболеваний и патологических состояний зубочелюстной системы, связанных с воздействием факторов (физических, химических и др.) внешней среды;
· приемами и методами ряда клинических дисциплин для диагностики травм зубочелюстной системы, определения судебно-медицинских критериев тяжести вреда здоровью, установления возраста и др. при судебно-медицинском освидетельствовании (экспертизе) потерпевших, подозреваемых и других лиц;
· приемами и методами сравнительных идентификационных исследований особенностей строения челюстно-лицевых костей, зубов и зубного ряда; определения пола, возраста и расы по зубам;
· оценкой причин неблагоприятных исходов в медицинской (в т.ч. стоматологической) практике при проведении судебно-медицинских экспертиз по материалам уголовных и гражданских дел


	
	ПК 7.2 Умеет: Составлять план работы и отчет о работе Заполнять медицинскую документацию, в том числе в форме электронного документа и контролировать качество ее ведения Проводить анализ медико-статистических показателей заболеваемости стоматологическими заболеваниями Использовать в своей работе информационные системы в сфере здравоохранения и информационно-телекоммуникационную сеть «Интернет» Осуществлять контроль за выполнением должностных обязанностей находящегося в распоряжении медицинского персонала Использовать в работе персональные данные пациентов и сведения, составляющие врачебную тайну
	

	
	ПК 7.3
Имеет практический опыт: Составления плана работы и отчета о своей работе Ведения медицинской документации, в том числе в форме электронного документа Контроля выполнения должностных обязанностей находящимся в распоряжении медицинского персонала Использования информационных систем в сфере здравоохранения и информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» Использования в работе персональных данных пациентов и сведений, составляющих врачебную тайну
	



При проведении учебных занятий обеспечивается развитие у обучающихся навыков командной работы, межличностной коммуникации, принятия решений, лидерских качеств (включая при необходимости проведение интерактивных лекций, групповых дискуссий, ролевых игр, тренингов, анализ ситуаций и имитационных моделей, преподавание дисциплин (модулей) в форме курсов, составленных на основе результатов научных исследований, в том числе с учетом региональных особенностей профессиональной деятельности выпускников и потребностей работодателей).








5. Структура и содержание дисциплины

	  
	Наименование раздела дисциплины
	Распределение часов по дисциплине, часы

	
	
	Лекции
	Лабораторные работы
	Клинич.
занятия
	СРС
	Всего часов

	1. 
	Предмет и содержание судебной медицины (судебной стоматологии) Процессуальные и организационные вопросы судебно-медицинской (судебно-стоматологической) экспертизы
	4
	-
	4
	
	8

	2. 
	Умирание и смерть. Ранние и поздние трупные изменения Осмотр трупа на месте происшествия (месте его обнаружения)
	4
	-
	4
	
	8

	3. 
	Судебно-медицинская экспертиза (исследование) трупа
	-
	-
	4
	4
	8

	4. 
	Судебно-медицинская экспертиза живых лиц. СМЭ вещественных доказательств
	-
	-
	4
	4
	8

	5. 
	Судебно-медицинская (судебно-стоматологическая) экспертиза при определении тяжести вреда, причиненного здоровью человека, и некоторых других видах экспертиз живых лиц
	
	-
	4
	4
	8

	6. 
	Судебно-медицинская (судебно-стоматологическая) экспертиза при травме челюстно-лицевой области. Повреждения от действия тупых и острых предметов. Огнестрельные повреждения
	
	-
	4
	4
	8

	7. 
	Судебно-медицинская (судебно-стоматологическая) экспертиза при повреждениях челюстно-лицевой области от воздействия некоторых внешних (физических и химических) факторов
	
	-
	4
	4
	8

	8. 
	Экспертиза спорных половых состояний. Экспертиза в связи с совершением преступлений против половой неприкосновенности и половой свободы личности
	
	-
	4
	4
	8

	9. 
	Идентификация личности по стоматологическому статусу и пограничные с ней вопросы
	
	-
	4
	
	4

	10. 
	Правовые основы охраны здоровья граждан Российской Федерации. Ответственность медицинских работников стоматологических учреждений за профессиональные и профессионально-должностные правонарушения
	
	-
	4
	
	4

	ИТОГО:
	8
	-
	40
	24
	72



Содержание дисциплины
1.Предмет и содержание судебной медицины, ее история. Процессуальные основы судебно-медицинской экспертизы в РФ. Организация судебно-медицинской экспертизы в РФ
Определение судебной медицины. Связь судебной медицины с другими медицинскими, естественными и юридическими науками. Предмет судебной медицины, система предмета. Методология судебной медицины. Краткая история развития судебной медицины. Роль отечественных ученых в развитии судебной медицины. Основные направления развития научных исследований в России и за рубежом. Понятие об экспертизе и ее роли в уголовном и гражданском процессе. Судебно-медицинская экспертиза. Структура судебно-медицинской службы в Российской Федерации. Врач специалист и врач - судебно-медицинский эксперт. Их права, обязанности и ответственность, пределы компетенции. Объекты судебно-медицинской экспертизы, порядок ее назначения и производства. Поводы для обязательного назначения судебно-медицинской экспертизы, ее виды. Документирование производства судебно-медицинской экспертизы. Участие следователя и иных лиц при производстве судебно-медицинской экспертизы. Допрос эксперта. Назначение дополнительных исследований и экспертиз; повторная, по материалам дела, комиссионная и комплексная экспертизы. Экспертиза в судебном заседании. Организационные и процессуальные формы следственного и судебного эксперимента, участие в них судебно-медицинского эксперта.
2. Судебно-медицинская танатология
Понятие о судебно-медицинской танатологии. Умирание и смерть; их общебиологическая, медицинская и правовая оценка. Понятие о танатогенезе. Варианты перехода от жизни к смерти (терминальные состояния, агония, клиническая и биологическая смерть). Морфологические признаки темпа наступления смерти. Констатация смерти и ее медико-юридическая классификация (категория, род, вид). Ранние и поздние изменения трупа, их диагностика и значение. Влияние факторов внешней среды на сроки их развития. Танатогенетическая оценка переживания органами момента остановки сердца. Понятие о реанимации и трансплантации. Медицинские и правовые аспекты трансплантации органов и тканей человека. Искусственная консервация трупов. Разрушение трупов животными, насекомыми, растениями. Определение срока давности наступления смерти экспертным путем.
3.Осмотр трупа на месте происшествия и месте его обнаружения
Осмотр трупа на месте происшествия. Процессуальные и организационные формы участия в нем врача-специалиста. Методики обнаружения, изъятие и упаковки вещественных доказательств биологического происхождения, порядок их направления для лабораторных исследований. Суждение о давности наступления смерти. Консультация при формулировании работником правоохранительных органов вопросов Постановления о назначении судебно-медицинской экспертизы трупа и вещественных доказательств биологического происхождения. Особенности осмотра места происшествия и трупа в зависимости от категории, рода и вида смерти.
4.Судебно-медицинская экспертиза (исследование) трупа
Процессуальные и организационные формы судебно-медицинского исследования трупа. Поводы для его производства, его цели и задачи. Последовательность и объем выполняемых действий. Определение рационального комплекса объектов и методик лабораторного исследования, изъятия объектов, их упаковки и направления для исследования. Оценка результатов лабораторных исследований. Основные вопросы, разрешаемые при исследовании трупа в случае насильственной смерти и подозрении на нее. Установление причины, давности и связи смерти с предшествовавшими ее наступлению событиями. Способность к совершению активных целенаправленных действий смертельно раненого. Установление причины смерти в случае ненасильственного ее характера и условий, способствовавших ее наступлению. Документирование производства судебно-медицинской экспертизы (исследования) трупа. Принципы построения судебно-медицинского диагноза и выводов. Медицинское свидетельство о смерти. Особенности исследования трупов лиц, умерших скоропостижно, в лечебном учреждении, в результате ДТП, от повреждений, причиненных тупыми и острыми предметами, вследствие огнестрельной травмы, от механической асфиксии, действия физических факторов и отравления. Особенности исследования трупа неизвестного лица, гнилостно измененного, скелетированного и фрагментированного трупа. Особенности исследования трупов лиц, погибших в массовых катастрофах (авиационных, железнодорожных, на водном транспорте, при землетрясениях, взрывах). Эксгумация, ее цели и организация, диагностические возможности. Особенности изъятия вещественных доказательств и судебно-медицинского исследования трупа.
5.Судебно-медицинская экспертиза трупа плода и новорожденного
Понятие о новорожденности, живорожденности (мертворожденности), жизнеспособности, доношенности и зрелости. Судебно-медицинские критерии, используемые при их установлении. Жизненные пробы, методика их проведения, оценка результата. Особенности исследования трупа плода и новорожденного. Исследование околоплодных вод, крови, мекония и других вещественные доказательств. Установление продолжительности внутриутробной жизни плода и внеутробной жизни новорожденного, наличия надлежащего ухода за ним. Основные причины насильственной  и  ненасильственной смерти плодов и новорожденных.
6.Судебно-медицинская травматология. Общие вопросы судебно-медицинской травматологии
Понятие о травме и травматизме, его причинах и профилактике. Медицинская и медико-юридическая классификации повреждений. Факторы внешней среды, приводящие к образованию повреждений. Понятие об оружии, орудии и повреждающих предметах. Механические повреждения и их классификация. Ссадины, кровоподтеки, раны, вывихи, растяжения, переломы, сотрясения, ушибы, размятия, расчленения. Представление о причинении особенной физической боли. Шок и коллапс. Сотрясение, ушиб, диффузное аксональное повреждение головного мозга, внутричерепные кровоизлияния. Причины смерти при механических повреждениях. Методика судебно-медицинского исследования и описания механических повреждений. Диагностика их прижизненного (посмертного) образования, давности, последовательности и механизма причинения. Установление наиболее вероятного положения тела потерпевшего в момент причинения ему травмы и продолжительности его жизни. Определение способности к активным целенаправленным действиям лиц, получивших повреждения несовместимые с жизнью. Установление непосредственной причины смерти в случае комбинированной и сочетанной травмы. Порядок сохранения объектов, полученных в процессе первичной хирургической обработки механических повреждений или иных медицинских вмешательств.
7.Повреждения тупыми предметами
Классификация тупых твердых предметов. Механизмы причинения ими повреждений. Морфологическая  характеристика ссадин, кровоподтеков и ран, образованных тупыми твердыми предметами. Судебно-медицинское значение этих повреждений. Переломы: определение понятия, виды. Виды деформации, приводящие к образованию переломов. Локальные (контактные) и конструкционные переломы. Механизмы и морфологические особенности переломов в зависимости от особенностей тупых твердых предметов и условий травмы. Повреждения оболочек и вещества головного мозга, внутренних органов от действия тупых твердых предметов. Общее представление об исследованиях по идентификации орудия по особенностям и свойствам повреждения.
8.Транспортная травма и падение с высоты
Характеристика и структура транспортной травмы, ее виды. Автомобильная травма, ее классификация, механизмы и фазы образования повреждений применительно каждого из ее видов. Морфологическая характеристика причиняемых повреждений. Понятие о специфических и характерных повреждениях для каждого из видов автомобильной травмы. Железнодорожная травма, ее виды. Механизм формирования повреждений и их характеристика. Установление направления движения транспортного средства в случае перекатывания его колеса (колес) через тело пострадавшего, его положения и позы в этот момент. Краткие сведения о мотоциклетной, тракторной, воднотранспортной и авиационной травме. Комплексная медико-криминалистическая экспертиза при транспортных происшествиях. Падение с высоты и на плоскости, их классификация, механизмы образования повреждений. Понятие о контактных и отдаленных повреждений, зависимость их характера от высоты, вида и условий падения. Падения на лестничном марше.
9.Повреждения острыми предметами
Определение и классификация острых предметов. Механизмы повреждающего действия режущих, колющих, колюще-режущих, рубящих, колюще-рубящих, пилящих предметов. Морфологическая характеристика возникающих при этом повреждений. Возможности установления свойств причинившего повреждение предмета по морфологическим характеристикам повреждения. Особенности повреждений, причиненных собственной и посторонней рукой.
10.Огнестрельные повреждения
Общее понятие об огнестрельном оружии, его классификации и боеприпасах к нему. Строение патрона. Механизм выстрела и сопровождающие его явления, повреждающие факторы выстрела. Механизм и формирование огнестрельного повреждения. Морфологические признаки входной и выходной огнестрельных ран. Слепые, сквозные, касательные ранения. Раневой канал. Понятие о дистанции выстрела. Характеристика ранений при выстреле в упор, в пределах и вне пределов действия сопутствующих компонентов выстрела, феномен Виноградова. Повреждения, причиняемые дробью, их особенность в зависимости от дистанции выстрела. Повреждения при выстреле из оружия, снабженного глушителем, через преграду, холостым патроном, из самодельного оружия и снарядами различной конструкции. Судебно-медицинская экспертиза множественных огнестрельных повреждений, установление последовательности их возникновения. Взрывная травма и ее морфологические особенности. Лабораторные методики, используемые при производстве экспертизы огнестрельной травмы, характер разрешаемых вопросов. Возможности судебно-медицинской экспертизы огнестрельных повреждений. Характеристика повреждений, причиняемых выстрелом из газового оружия.
11.Механическая асфиксия и утопление
Понятие о гипоксии и механической асфиксии, их патофизиологической основе и видах. Признаки быстро наступившей (гипоксической) смерти. Странгуляционная асфиксия и ее виды (повешение, удавление петлей, удавление руками). Медико-криминалистическая оценка петли и странгуляционной борозды. Установление прижизненности сдавления шеи. Асфиксия вследствие сдавления груди и живота, закрытия носа и рта мягкими предметами, обтурации дыхательных путей инородными телами, аспирации рвотных масс или сыпучих веществ. Гипоксия в замкнутом ограниченном пространстве. Танатогенез и морфологические изменения при различных видах механической асфиксии, их судебно-медицинская оценка. Значение лабораторных  методов в диагностике асфиксии. Утопление и типы его танатогенеза. Утопление в пресной и соленой воде. Установление сроков пребывания трупа в воде. Оценка повреждений на трупе, извлеченном из воды (механизм возникновения, прижизненность образования, связь с наступлением смерти). Скоропостижная смерть и смерть от переохлаждения в воде.
12.Повреждения и смерть от действия высоких и низких температур и других физических факторов
Общее и местное действие на организм высокой температуры. Причины смерти и сроки ее наступления. Морфологические доказательства воздействия высокой температуры. Общее перегревание тела и солнечный удар. Ожоги и ожоговая болезнь. Повреждения пламенем и горячими жидкостями, раскаленными газами и предметами. Установление прижизненного действия пламени. Криминалистическая и судебно-медицинская оценка условий кремации. Особенности исследования останков кремированного трупа. Общее и местное действие на организм низкой температуры. Условия, способствующие наступлению смерти от общего переохлаждения тела. Диагностика этого вида смерти при исследовании трупа. Оледенение трупа и особенности его исследования. Отморожения и их судебно-медицинская оценка. Общие сведения о расстройстве здоровья и смерти в связи с изменением атмосферного давления. Патогенез и морфологические проявления горной (высотной) болезни, декомпрессионной (взрывной) болезни и гипербарии (баротравмы легких) и их судебно-медицинская оценка. Электротравма. Механизмы воздействия технического и атмосферного электричества на организм. Патофизиология и танатогенез, морфологические проявления и условия, способствующие поражению электричеством. Экспертные доказательства смерти от поражения электричеством. Общие сведения о поражающем действии лучистой энергии и вариантах ее воздействия на человека. Судебно-медицинская диагностика повреждений и смерти вследствие лучевого поражения. Расстройство здоровья и смерть вследствие физического перенапряжения и психической травмы и их судебно-медицинское доказательство.
13Повреждения и смерть вследствие отравлений
Понятие «яд» и «отравление». Условия действия ядов. Происхождение отравлений, варианты их течения и исхода. Принципы судебно-медицинской диагностики отравлений. Исследование трупа и изъятие вещественных доказательств при подозрении на отравление. Сохранение ядов в трупе, его частях и вещественных доказательствах. Трактовка результатов судебно-химического исследования. Применение при подозрении на отравление спектральных, бактериологических и других видов лабораторных исследований. Пато- и танатогенез, проявления, причины смерти, лабораторные исследования и экспертная диагностика при отравлениях отдельными группами ядов: едкие, деструктивные, гемотропные и функциональные яды. Пищевые отравления, отравления ядовитыми растениями и тканями животных, ядохимикатами. Судебно-медицинская экспертиза смертельных и несмертельных отравлений этиловым спиртом и его суррогатами. Алкогольное опьянение и алкогольная интоксикация. Патологическое опьянение. Установление факта и степени алкогольного опьянения. Понятие о наркомании и токсикомании. Судебно-медицинская экспертиза смертельных и несмертельных отравлений наркотическими веществами.
14. Судебно-медицинская экспертиза потерпевших, подозреваемых и других лиц
Поводы и организация судебно-медицинской экспертизы (освидетельствования) потерпевших, подозреваемых и других лиц. Основания производства экспертизы в обязательном порядке. Экспертиза состояния здоровья. Установление степени тяжести причиненного вреда здоровью. Понятие о побоях, истязании и обезображивании. Представление о симуляции и диссимуляции, аггравации и дезаггравации, искусственных и притворных болезнях, членовредительстве и самоповреждениях. Судебно-медицинская экспертиза половых состояний. Основные лабораторные методики, используемые при ее производстве. Установление истинного пола и производительной способности человека. Диагностика бывшей беременности и родов. Экспертиза в случае изнасилования, совершения насильственных действий сексуального характера, других половых преступлений. Понятие о мужеложстве и лесбиянстве. Экспертиза в случае незаконного производства аборта. Медицинские аспекты умышленного заражения венерической болезнью и ВИЧ-инфекцией.
15. Медико-криминалистическая идентификация. Установление биологического возраста
Понятие о медико-криминалистической экспертизе. Порядок ее организации и производства, объекты исследования, диагностические возможности. Установление предмета по морфологическим свойствам причиненного им повреждения. Экспертиза наложений частиц биологического происхождения на предметах и орудиях травмы. Судебно-медицинская экспертиза костей и костных останков. Судебно-медицинская экспертиза возраста. Судебно-медицинская генетическая идентификация личности и установления родства. Идентификация личности по черепу.
16. Судебно-медицинская экспертиза вещественных доказательств биологического происхождения
Понятие о вещественных доказательствах. Ткани и выделения человека, а также их следы как объект судебно-медицинской экспертизы. Методы исследования вещественных доказательств биологического происхождения и основные вопросы, разрешаемые путем их применения. Понятие о гомеоскопии, механоскопии, трасологии. Виды, механизм образования и способы обнаружения следов (пятен) крови. Представление о лабораторных методах установления наличия крови на объекте, видовой, групповой, половой и региональной принадлежности при исследовании ее пятен, диагностических возможностях этих методик. Исследование жидкой крови при спорном отцовстве (материнстве) и замене детей. Диагностические возможности, используемые методы и основные вопросы, разрешаемые при производстве экспертизы следов спермы, слюны, пота, мочи, следов губ и потожировых следов пальцев рук, околоплодной жидкости, мекония. Понятие о выделительстве. Установление вида и регионального происхождения волос, их генетического пола и групповой специфичности, механизма отделения волос, наличия, характера и способа образования на них повреждений. Определение таксона волос животных.
17. Судебно-медицинская экспертиза по делам о профессиональных и профессионально-должностных правонарушениях медицинских работников
Поводы, порядок организации и производства судебно-медицинской экспертизы в случаях привлечения медицинских работников к ответственности за некачественное проведение диагностики, лечения и реабилитации больного, совершение профессионального или профессионально-должностного правонарушениях. Понятие врачебной ошибки и несчастного случая, крайней необходимости в медицинской практике. Правовое регулирование трансплантации органов и тканей человека. Медико-правовая оценка эвтаназии. Значение материалов судебно-медицинской экспертизы для анализа и профилактики нарушений в работе лечебно-профилактических учреждений и повышении качества оказания населению медико-социальной помощи.

6. [bookmark: bookmark14][bookmark: bookmark15][bookmark: bookmark17]Образовательные технологии
При изучении дисциплины «Судебная медицина» применяются интерактвный метод чтения презентационных лекций с применением интернет-ресурсов (в т.ч. обучающих роликов из YouTube, специализированных сайтов по химической тематике и т.д.), экспресс-тестирование, аудиторное решение поставленных химических проблем и задач и решение индивидуальных заданий. Для контроля усвоения студентами разделов данного курса проводятся беседы во время чтения лекции, предлагаются проблемные задания.
Самостоятельная работа обучающихся является одним из видов учебных занятий. Самостоятельная работа проводится с целью:
· систематизации и закрепления полученных теоретических знаний и практических умений обучающихся студентов;
· углубления и расширения теоретических знаний;
· формирования умений использовать нормативную, правовую, справочную документацию и специальную литературу;
· формирования самостоятельности мышления, способностей к саморазвитию, самосовершенствованию и самореализации;
· развития исследовательских умений.
Самостоятельная работа обучающихся осуществляется на протяжении изучения всей дисциплины в соответствии с утвержденной в учебном плане трудоемкостью и состоит из:
· работы студентов с лекционными материалами, поиска и анализа литературы и электронных источников информации по заданной теме;
· выполнения заданий для самостоятельной работы в ЭИОС СОГУ;
· изучения теоретического и статистического материала для подготовки к семинарским занятиям;
· подготовки к экзамену.
Самостоятельная работа студентов по дисциплине проводится в виде письменных домашних заданий (конспектов), а также подготовки рефератов по заданной тематике. Вопросы, выносимые на самостоятельное изучение, а также учебная литература и методический материал по организации самостоятельной работы студентов по дисциплине «Биохимия тканей и жидкостей полости рта» расположены на сайте дистанционного обучения СОГУ http://lms.nosu.ru/.
По каждой из тем для самостоятельного изучения, приведенных в рабочей программе, студентам следует сначала прочитать рекомендованную литературу и при необходимости составить краткий конспект основных положений, терминов, сведений, требующих запоминания и являющихся основополагающими в этой теме.
При подготовке заданий по самостоятельной работе студентам необходимо ориентироваться на конспекты лекций, рекомендуемую литературу.
Для расширения знаний по дисциплине рекомендуется использовать Интернет-ресурсы:
проводить поиск в различных системах, таких как общие поисковые системы: www.yandex.ru,www.google.ru, а также специальные поисковые системы: www.chem.msu.su, www.chemnavigator.hotbox.ru.
Технология электронного обучения (реализуется при помощи электронной образовательной среды СОГУ при использовании ресурсов ЭБС, при проведении автоматизированного тестирования).
Все виды учебной работы могут проводиться дистанционно на основании локальных нормативных актов.
В целях реализации индивидуального подхода к обучению студентов, осуществляющих учебный процесс по индивидуальной траектории в рамках индивидуального рабочего плана, изучение данной дисциплины может осуществляться через индивидуальные консультации преподавателя очно, в часы консультаций, по электронной почте, а также с использованием Webex, платформы дистанционного обучения Moodle, личного кабинета студента на сайте СОГУ, других элементов ЭИОС СОГУ.
7. Методические указания по дисциплине
См. Приложения.

8. Оценочные средства для проведения текущего контроля и промежуточной
аттестации

8.1. Оценочные средства
Для проведения текущего и итогового контроля используются следующие оценочные средства: письменные домашние задания по вопросам, тестовые задания, подготовка и защита реферата.
Форма проведения зачета - устная. Результирующая экзаменационная оценка определяется в соответствии с Положением СОГУ о балльно-рейтинговой системе оценки знаний студентов.
БАЛЛЬНАЯ СТРУКТУРА ОЦЕНКИ.
	Форма контроля
	Мин. кол- во баллов
	Макс. кол-во баллов

	Текущая оценка студента в течение 1 -8 недели состоит из:
	0
	25

	Подготовка и защита реферата (презентации) - 5 б
	0
	5

	Выполнение письменных домашних заданий по темам занятий и самостоятельной работы (конспектов); Ответы на практических занятиях (коллоквиумы)
	0
	20

	1-я рубежная письменная контрольная работа (компьютерное тестирование) - 9-ая неделя семестра
	0
	25

	Текущая оценка студента в течение 10-17 недели состоит из:
	0
	25

	Подготовка и защита реферата (презентации)- 5 б
	0
	5

	Выполнение письменных домашних заданий по темам занятий и самостоятельной работы (конспектов); Ответы на практических занятиях (коллоквиумы)
	0
	20

	2-я рубежная письменная контрольная работа (компьютерное тестирование) - 18-ая неделя семестра
	0
	25

	Итого
	0
	100




Методические указания для обучающихся по освоению дисциплины

	Вид учебных занятий
	Организация деятельности студента

	Лекция
	Посещение лекционных занятий и конспектирование лекционного материала является недостаточным условием для успешного усвоения дисциплины. Студенту необходимо систематически работать с учебной и методической литературой, рекомендуемой по каждому разделу лектором, дополняя конспект лекций необходимыми пояснениями, уточнениями и терминами по изучаемой теме. Необходимо писать конспекты лекций: кратко, схематично. Последовательно фиксировать основные положения, выводы, формулировки, обобщения; помечать важные мысли, выделять ключевые слова, термины. Проверять термины, понятий с помощью энциклопедий, словарей, справочников с выписыванием толкований в тетрадь. Обозначить вопросы, термины, материал, который вызывает трудности, пометить и попытаться найти ответ в рекомендуемой литературе. Если самостоятельно не удается разобраться в материале, необходимо сформулировать вопрос и задать преподавателю на консультации, на практическом занятии.




	 Письменные домашние задания
(конспект)
	Знакомство с основной и дополнительной литературой, включая справочные издания, зарубежные источники, конспект основных положений, терминов, сведений, требующих запоминания и являющихся основополагающими в этой теме. Составление конспектов по прочитанным литературным источникам и др. При подготовке к занятию необходимо ориентироваться на конспекты лекций, рекомендуемую литературу. По каждой из тем для самостоятельного изучения, приведенных в рабочей программе, следует сначала прочитать рекомендованную литературу и при необходимости составить краткий конспект основных положений, терминов, сведений, требующих запоминания и являющихся основополагающими в этой теме. Для расширения знаний по дисциплине рекомендуется использовать Интернет-ресурсы: проводить поиск в различных системах, таких как общие поисковые системы: www.yandex.ru,www.google.ru, а также специальные поисковые системы: www.chem.msu.su, www. chemnavigator.hotbox.ru.

	Подготовка и
защита реферата
	Реферат, как форма обучения студентов - это краткий обзор максимального количества доступных публикаций по заданной теме, с элементами сопоставительного анализа данных материалов и с последующими выводами.
При проведении обзора должна проводиться  и исследовательская работа, но объем ее ограничен, так как анализируются уже сделанные предыдущими исследователями выводы и в связи с небольшим объемом данной формы работы. Критерии оценки реферата:
Реферат соответствует предложенной теме, имеет вступление, основную часть и заключение - 2 б.
Тема раскрыта полностью, студент продемонстрировал
способность анализировать разные точки зрения, отвечал на заданные вопросы - 3 б.
Максимальное количество баллов - 5.

	Зачет (устный)
	Подготовка к зачету способствует закреплению, углублению и обобщению знаний, получаемых, в процессе обучения, а также применению их к решению практических задач. Готовясь к зачету, студент ликвидирует имеющиеся пробелы в знаниях, углубляет, систематизирует и упорядочивает свои знания. На зачете студент демонстрирует то, что он приобрел в процессе обучения по конкретной учебной дисциплине.
Оценка ответа проводится в соответствии с Положением о балльно - рейтинговой системе оценки знаний студентов СОГУ.








Критерии оценивания студента за подготовку мультимедиа презентации
	Крит ерии /балл ы
	4
	3
	2
	1

	Содержание презентации
	Четко сформулирована цель и раскрыта тема исследования. В краткой форме дана полная
информация по
теме исследования и дан ответ на проблемный вопрос. Даны
ссылки на
используемые ресурсы.
	Сформулирована цель и тема
исследования. Частично изложена информация по
теме исследования и дан ответ на проблемный вопрос. Даны
ссылки на
используемые ресурсы.
	Сформулирована цель и тема
исследования. Содержание полностью не
раскрыто. Информация по
теме исследования неточна. Проблема до конца не
решена. Не даны ссылки на
используемые ресурсы.
	Не сформулирована цель и тема
исследования.
Проблема не
решена.

	Дизайн презентации
	Соблюдается единый стиль
оформления. Презентация красочная и
интересная. Используются эффекты анимации, фон,
фотографии. В
презентации присутствуют авторские находки.
	Соблюдается единый стиль
оформления. Слайды просты в понимании. Используются некоторые эффекты и фон.
	Не соблюдается
единый стиль
оформления. Слайды просты в понимании.
Эффекты и фон не используется.
	Не соблюдается
стиль оформления. Слайды просты в понимании.

	Представление презентации
	Автор хорошо
владеет материалом по
теме исследования. Использует научную терминологию. Обладает навыками ораторского искусства. Полно и точно цитируется использованная литература
	Автор владеет
материалом по
теме исследования, но не смог
заинтересовать аудиторию. Недостаточно цитируется литература.
	Автор не показал компетентности в представлении презентации. Использованные факты не
вызывают доверия. Недостаточно цитируется литература.
	Представлены искаженные данные



[bookmark: bookmark27][bookmark: bookmark30][bookmark: bookmark31]

8.2. Фонды оценочных средств

Примеры ситуационных задач, обсуждаемых на занятиях:
Тема занятия: «Идентификация личности по стоматологическому статусу и пограничные с ней вопросы»
Общие принципы и методы идентификации личности.
Идентификация трупов неизвестных лиц.
Идентификация трупа по костным останкам.
Криминалистические методы идентификации личности с использованием стоматологического статуса.
Идентификация личности по особенностям строения зубов и зубного ряда.
Анатомические признаки зубов.
Аномалии зубов, зубных рядов и прикуса.
Приобретенные признаки.
Исследование особенностей лицевого скелета, зубов и зубного ряда с использованием метода телерентгенографии.
Метод ортопантомографии.
Расширенная одонтограмма.
Идентификация личности по следам и отпечаткам зубов.
Экспертиза отдельных зубов и зубных протезов.
Установление возраста, пола и расово-этнических признаков по зубам.
[bookmark: bookmark39]Идентификация личности по особенностям рисунка слизистой оболочки языка, рельефа твердого неба, следам губ


Примерные тестовые задания:

[bookmark: bookmark40][bookmark: bookmark41][bookmark: bookmark42]ОТДЕЛ СМЭ ТРУПОВ ВКЛЮЧАЕТ
- судебно-гистологическое отделение
-медико-криминалистическое отделение
-спектральную лабораторию
-судебно-химическое отделение
- судебно-биологическое отделение
[bookmark: bookmark43][bookmark: bookmark44][bookmark: bookmark45]ФИКСАЦИЯ ПРИЗНАКОВ ВНЕШНЕГО ОБЛИКА ЛИЦА ТРУПА В ОБЪЕМНОМ ВИДЕ ПРОВОДИТСЯ С ПОМОЩЬЮ
- фотоснимка
-фотонегатива
-словесного портрета
-рентгенограммы
-посмертной маски
[bookmark: bookmark46][bookmark: bookmark47][bookmark: bookmark48]РАННИЕ ТРУПНЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ
-гниение
-торфяное дубление
-поза «боксера»
- аутолиз
- жировоск
[bookmark: bookmark49][bookmark: bookmark50][bookmark: bookmark51]НАЛИЧИЕ ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО РАЗРЕЗА - ПРИЗНАК РАНЫ
- рубленой
-колотой
- резаной
-колото-резаной
-ушибленной
[bookmark: bookmark52][bookmark: bookmark53][bookmark: bookmark54]СРАВНЕНИЕ ИЗОБРАЖЕНИЯ ЛИЦА И ЧЕРЕПА
-словесный портрет
-метод фотосовмещения
-установление возраста
-исследование строения зубного ряда
-исследование следов и отпечатков зубов
[bookmark: bookmark57][bookmark: bookmark55][bookmark: bookmark56][bookmark: bookmark58]Пример ситуационных задач
[bookmark: bookmark59][bookmark: bookmark60][bookmark: bookmark61]Задача 1
Судебно-медицинский диагноз. Колото-резаная рана передней поверхности груди слева на уровне пятого межреберья по среднеключичной линии, проникающая в грудную полость со сквозным повреждением сердечной сорочки и передней стенки левого желудочка сердца. Гемоперикард (450 мл). Гемотампонада сердца. Фиброзно-кавернозный туберкулез легких.
[bookmark: bookmark62][bookmark: bookmark63][bookmark: bookmark64]Вопросы:
1. [bookmark: bookmark65]Укажите основное заболевание?
2. [bookmark: bookmark66]Укажите осложнение основного заболевания?
3. [bookmark: bookmark67]Укажите сопутствующее заболевание?
4. [bookmark: bookmark68]Заполните «медицинское свидетельство о смерти»?
5. [bookmark: bookmark69]Сформулируйте вывод о причине смерти
[bookmark: bookmark70][bookmark: bookmark71][bookmark: bookmark72]Ответы:
1. [bookmark: bookmark73]Колото-резаная рана передней поверхности груди.
2. [bookmark: bookmark74]Гемотампонада сердца.
3. [bookmark: bookmark75]Фиброзно-кавернозный туберкулез легких.
4. [bookmark: bookmark76]I. 	а) гемотампонада сердца
б) гемоперикард
б) колото-резаное ранение груди с повреждением сердца
5. [bookmark: bookmark77]Смерть наступила в результате колото-резаного ранения передней поверхности груди с повреждением сердца, осложнившегося гемотампонадой сердца.
[bookmark: bookmark78][bookmark: bookmark79][bookmark: bookmark80]Задача 2
[bookmark: bookmark81]Из протокола осмотра места происшествия следует, что осмотр начат в 9 ч. Местом осмотра является пляж. У кромки воды обнаружен труп неизвестного мужчины 20-25 лет, лежащий на спине. Из одежды на трупе только синие плавки. Трупное окоченение выражено в жевательной мускулатуре, отсутствует в мышцах шеи, верхних и нижних конечностях. Трупные пятна обильные, фиолетового цвета, расположены на задней поверхности туловища, при надавливании динамометром с усилием 2 кг/см2 исчезают и восстанавливаются через 20 с. Температура в прямой кишке - 35 °С при температуре окружающей среды 23 °С. Глаза закрыты, зрачки диаметром по 0,5 см, соединительные оболочки глаз серого цвета, без кровоизлияний. На коже в правой подвздошной области обнаружен своеобразный рисунок в виде древовидного разветвления, красновато-бурого цвета, переходящего на переднюю поверхность правого бедра. Других повреждений не обнаружено. В 30 см от трупа находится пляжный лежак с обугливанием и расщеплением в центре. Осмотр окончен в 14 ч.
Вопросы:
1. [bookmark: bookmark82]Назовите достоверные признаки смерти, отмеченные в протоколе?
2. [bookmark: bookmark83]Установите давность наступления смерти?
3. [bookmark: bookmark84]Укажите на ошибку, допущенную при исследовании и описании трупных явлений, имеющую отношение ко второму вопросу?
4. [bookmark: bookmark85]Назовите признаки, свидетельствующие о характере повреждений, механизме их образования, виде травмирующего предмета?
5. [bookmark: bookmark86]Какие особенности имеет протокол осмотра места происшествия при осмотре трупа неизвестного лица?
Ответы:
1. [bookmark: bookmark87]Ранние трупные изменения.
2. [bookmark: bookmark88]ДНС - 1,5-2 часа.
3. [bookmark: bookmark89]Не исследованы и не описаны суправитальные реакции (реакция мышц на механическое раздражение, реакция зрачков на введение фармакологических препаратов).
4. [bookmark: bookmark90]«Фигура молнии» в правой подвздошной области; обугливание и расщепление пляжного лежака (действие атмосферного электричества).
5. [bookmark: bookmark91]«Словесный портрет», стоматологический статус и особые приметы.
[bookmark: bookmark92][bookmark: bookmark93][bookmark: bookmark94]Задача 3
Из постановления о назначении СМЭ следует, что по улице Р. у дома № 18 произошла драка, в которой участвовали 3 человека. Один из них после случившегося прижимал ко рту окровавленный платок. При осмотре места происшествия на земле был обнаружен зуб человека, который затем направлен на экспертизу.
При СМЭ установлено, что коронка зуба имеет долотообразную форму, губная поверхность которой слегка выпуклая, а язычная вогнутая, с наличием эмалевой складки и участков стертости. Боковые поверхности коронки треугольной формы. Ширина коронки - 8,4 мм, длина - 10,6 см. Угловой признак отчетлив. Один из углов, образованный режущим краем коронки и боковой ее поверхностью, почти прямой, где наиболее выражен признак кривизны. Противоположный угол - тупой и закругленный. Корень зуба имеет вид удлиненного конуса с тупой верхушкой, продольная ось которого отклонена вправо.
Вопросы:
1. [bookmark: bookmark95]Назовите основные признаки, используемые при экспертизе отдельного зуба?
2. [bookmark: bookmark96]Дайте характеристику признаков кривизны эмали и угла коронки?
3. [bookmark: bookmark97]Дайте характеристику признака корня?
4. [bookmark: bookmark98]К какой группе зубов относится найденный зуб?
5. [bookmark: bookmark99]Каково его расположение на челюсти?
Ответы:
1. [bookmark: bookmark100]Основные признаки, используемые при экспертизе отдельного зуба: 1) зубные признаки (признаки кривизны эмали и угла коронки, признак корня) и 2) анатомические особенности зубов.
2. [bookmark: bookmark101]Признак кривизны эмали коронки характеризуется тем, что выпуклость губной и щечной поверхности зуба выражена больше на половине, обращенной к средней линии, а губная поверхность каждого зуба шире язычной.
Признак угла коронки: сторона зуба, обращенная к средней линии, образует с медиальной поверхностью острый угол, а дистальная поверхность переходит в режущий край, образуя закругленный угол.
3. [bookmark: bookmark102]Признак корня: угол, образованный продольными осями коронки и корня зуба, оказывается открытым в сторону, с которой взят зуб.
4. [bookmark: bookmark103]Найденный зуб является медиальным резцом верхней челюсти.
5. [bookmark: bookmark104]Локализация - правосторонняя.
[bookmark: bookmark105][bookmark: bookmark106][bookmark: bookmark107]Задача 4
Обстоятельства дела. Из постановления следует, что гр-н Г. обнаружен мертвым на улице (на проезжей части).
Наружное исследование. Голова деформирована (уплощена). На коже лба и волосистой части головы - прерывистая ссадина с плотной западающей поверхностью. В области верхних век - кровоподтеки темно-синего цвета. Из отверстий носа вытекает обильное количество жидкой крови. Иных повреждений при наружном исследовании не обнаружено.
Внутреннее исследование. В мягких тканях левой половины грудной клетки - обширное темно-красное кровоизлияние. Обнаружены двойные переломы II - XI ребер слева по передней подмышечной и лопаточной линиям. Края переломов - с признаками сжатия по наружной костной пластинке, с признаками растяжения - по внутренней. В межреберных мышцах в проекции переломов очаговые темно-красные кровоизлияния. В области корней легких, воротах почек и селезенки крупноочаговые пропитывающие кровоизлияния. Линейный поверхностный разрыв правой доли печени. В брюшной полости около 200 мл темно-красной жидкой крови. Обнаружен многооскольчатый перелом свода и основания черепа (по типу «паутинообразного) с переходом на лицевой скелет. Лобные доли мозга размозжены, пропитаны кровью. Под мягкой мозговой оболочкой мозжечка - тонкие кровоизлияния. В желудочках мозга жидкая кровь. Позвоночник, кости таза и конечностей целы. Из вскрытых полостей и от органов ощущался запах алкоголя.
Вопросы:
1. [bookmark: bookmark108]Назовите категорию смерти?
2. [bookmark: bookmark109]Установите род смерти?
3. [bookmark: bookmark110]Определите вид смерти?
4. [bookmark: bookmark111]Составьте судебно-медицинский диагноз?
5. [bookmark: bookmark112]Сформулируйте типовые для данного вида смерти выводы?
Ответы:
1. [bookmark: bookmark113]Насильственная.
2. [bookmark: bookmark114]Установление рода смерти выходит за пределы компетенции судебно - медицинского эксперта.
3. [bookmark: bookmark115]Множественные повреждения (падение с большой высоты).
4. [bookmark: bookmark116]Сочетанная травма (множественные повреждения): закрытый многооскольчатый перелом черепа, ушиб-размозжение головного мозга; множественные переломы ребер слева; кровоизлияния в корнях легких, воротах почек и селезенки, поверхностный разрыв правой доли печени, гемоперитонеум (200 мл). Ссадина и кровоподтеки лица и волосистой части головы.
5.1. [bookmark: bookmark117]Указанные повреждения возникли от действия твердого тупого предмета с широкой поверхностью и сотрясения тела. Место первичного воздействия - лобно-теменная область головы и далее левая половина груди. Не исключено, что данные повреждения могли возникнуть при падении с достаточно большой высоты на покрытие дороги.
5.2. [bookmark: bookmark118]Повреждения возникли прижизненно, непосредственно перед смертью.
5.3. [bookmark: bookmark119]Смерть наступила от сочетанной травмы с повреждением внутренних органов.
5.4. [bookmark: bookmark120]При исследовании трупа из полостей и от внутренних органов ощущался запаха алкоголя.
[bookmark: bookmark121][bookmark: bookmark122][bookmark: bookmark123]Задача 5
Обстоятельства дела. Гр-н. К. месяц назад во время драки получил удар лыжной палкой в область левого глаза. По данным медицинских документов, потерпевший поступил в специализированный стационар по поводу ранения левого глазного яблока с повреждением хрусталика и стекловидного тела. В тот же день произведена энуклеация глазного яблока. Послеоперационный период протекал без осложнений. Со стороны правого глаза отклонений от нормы нет. OD = 1,0.
Жалобы: на отсутствие левого глаза.
Объективно. Область левого глаза закрыта черной повязкой, по снятии которой, оказалось, что левое глазное яблоко отсутствует. Левая глазная впадина выстлана рубцовой тканью розового цвета. Правый глаз видит хорошо.
Вопросы:
1. [bookmark: bookmark124]Определите характер повреждений?
2. [bookmark: bookmark125]Установите давность причинения повреждений?
3. [bookmark: bookmark126]Определите вид травмирующего предмета и механизм травмы?
4. [bookmark: bookmark127]Назовите квалифицирующий признак?
5. [bookmark: bookmark128]Установите степень тяжести вреда здоровью?
Ответы:
1. [bookmark: bookmark129]Проникающее ранение левого глазного яблока с повреждением хрусталика и стекловидного тела.
2. [bookmark: bookmark130]Давность - примерно совпадает со сроками, указанными в обстоятельствах дела (рубцовая ткань).
3. [bookmark: bookmark131]Повреждения могли образоваться от действия заостренной выступающей части твердого предмета (удара лыжной палки).
4. [bookmark: bookmark132]Значительная стойкая утрата общей трудоспособности (более 1/3)
5. [bookmark: bookmark133]Тяжкий вред здоровью
ВИЗУАЛИЗИРОВАННЫЕ ЗАДАНИЯ
1. ТЕХНИЧЕСКИ ПРАВИЛЬНАЯ МЕТОДИКА ПРОВЕДЕНИЯ ЗРАЧКОВОЙ РЕАКЦИИ ИЗОБРАЖЕНА НА РИСУНКЕ
[image: ]

2. [bookmark: bookmark134]ЛИНИЯ КОЖНОГО РАЗРЕЗА ПРИ ВСКРЫТИИ ЛИЦА ПО И.И.МЕДВЕДЕВУ ИЗОБРАЖЕНА НА РИСУНКЕ
[image: ]

3. [bookmark: bookmark135]ПРОЕКЦИЯ ЛИНИИ РАСПИЛА ОСНОВАНИЯ ЧЕРЕПА ПО ХАРКЕ ОБОЗНАЧЕНА БУКВОЙ
[image: ]

4. [bookmark: bookmark136]ДОСТУП К ПОЛОСТИ РЕШЕТЧАТОЙ КОСТИ ОБОЗНАЧЕН БУКВОЙ
[image: ]

5. [bookmark: bookmark137]ПОВРЕЖДЕНИЕ ЧЕРЕПА (ДЫРЧАТЫЙ ПЕРЕЛОМ С ОТХОДЯЩИМИ ТРЕЩИНАМИ) ОТ ПЕРВОГО ВЫСТРЕЛА ОБОЗНАЧЕН БУКВОЙ
[image: ]

[bookmark: bookmark138][bookmark: bookmark139][bookmark: bookmark140]8.2. Виды контроля
Нормативно-методическое обеспечение текущего контроля
успеваемости и промежуточной аттестации, обучающихся осуществляется в соответствии с внутренними локальными актами СОГУ, в том числе в соответствии с Положением о БРС оценивания обучающихся очной формы по образовательным программам высшего образования - программам бакалавриата и специалитета в ФГБОУ ВО СОГУ (от 05.03.2018 г., пр.№ 47)
[bookmark: bookmark141][bookmark: bookmark142][bookmark: bookmark143]8.2.1. Текущий контроль
Текущий контроль - это непрерывно осуществляемый мониторинг уровня усвоения знаний и формирования умений и навыков в течение семестра или учебного года. Текущий контроль знаний, умений и навыков обучающихся осуществляется в ходе учебных (аудиторных) занятий, проводимых по расписанию. Формами текущего контроля выступают опросы на занятиях, а также короткие задания, выполняемые обучающимися в начале занятия с целью проверки наличия знаний, необходимых для усвоения нового материала или в конце занятия для выяснения степени усвоения изложенного материала.
[bookmark: bookmark144][bookmark: bookmark145][bookmark: bookmark146]8.2.2. Промежуточный контроль
Промежуточный контроль - итоговая оценка знаний обучающихся, осуществляется по накопительной системе суммированием баллов, полученных в процессе текущего и промежуточного контроля.
Форма промежуточного контроля - зачет.
Проведение текущего и промежуточного контроля по дисциплине осуществляется в соответствии с «Положением о балльно-рейтинговой системе оценки успеваемости студентов для направлений бакалавриата и специалитета федерального государственного бюджетного образовательного учреждения высшего образования «Северо-Осетинский государственный университет имени Коста Левановича Хетагурова», утвержденным приказом ректора от 01.10.2021 г., № 226.
БАЛЛЬНАЯ СТРУКТУРА ОЦЕНКИ
	Форма контроля
	Макс. кол-во баллов

	Текущая оценка обучающихся
	50

	Промежуточный контроль
	50

	Итого
	100



[bookmark: bookmark147][bookmark: bookmark148][bookmark: bookmark149]Методика формирования результирующей оценки.[footnoteRef:1] [1: ] 

В ходе рубежной аттестации обучающиеся могут набрать 0-100 баллов, из них:
От 0 до 50 баллов (текущая аттестация) - активная работа за данный период на занятиях
От 0 до 50 баллов (промежуточный контроль) - за устный ответ на зачете обучающийся получает 0-50 баллов.
Результирующая оценка складывается по соответствующей БРС формуле.
[bookmark: bookmark150][bookmark: bookmark151][bookmark: bookmark152]

ВОПРОСЫ ДЛЯ ПОДГОТОВКИ К ЗАЧЕТУ
(для формирования компетенций ОПК-9; ПК-7)
11. [bookmark: bookmark153]Определение судебной медицины. Предмет, содержание и задачи судебной медицины.
12. [bookmark: bookmark154]Судебная медицина в России, история развития судебной стоматологии. Выдающиеся деятели судебной медицины.
13. [bookmark: bookmark155]Организация судебно-медицинской экспертизы в РФ. Структура Бюро судебно-медицинской экспертизы.
14. [bookmark: bookmark156]Правовые основы судебно-медицинской (судебно-стоматологической) экспертизы: общие положения, порядок назначения экспертизы.
15. [bookmark: bookmark157]Права и обязанности судебно-медицинского эксперта. Отвод эксперта.
16. [bookmark: bookmark158]Заключение эксперта (Акт судебно-медицинского исследования трупа), его составные части и содержание.
17. [bookmark: bookmark159]Судебно-медицинская классификация смерти.
18. [bookmark: bookmark160]Объекты судебно-медицинской экспертизы.
19. [bookmark: bookmark161]Схема заключения (выводов) при насильственной смерти.
20. [bookmark: bookmark162]Схема построения судебно-медицинского диагноза. Схема заключения при ненасильственной смерти.
21. [bookmark: bookmark163]Установление давности наступления смерти.
22. [bookmark: bookmark164]Классификация трупных изменений. Ранние трупные изменения.
23. [bookmark: bookmark165]Классификация трупных изменений. Поздние трупные изменения.
24. [bookmark: bookmark166]Осмотр места происшествия. Задачи судебно-медицинского эксперта при осмотре трупа на месте его обнаружения.
25. [bookmark: bookmark167]Классификация механической травмы.
26. [bookmark: bookmark168]Дифференциальная диагностика травматических и нетравматических субарахноидальных кровоизлияний.
27. [bookmark: bookmark169]Ссадины и их судебно-медицинское значение.
28. [bookmark: bookmark170]Кровоподтеки и их судебно-медицинское значение.
29. [bookmark: bookmark171][bookmark: bookmark172]Классификация тупых предметов. Раны, причиненные тупыми предметами.
30. [bookmark: bookmark173]Классификация тупых предметов. Повреждения, причиняемые зубами человека. 
31. Классификация тупых предметов. Повреждения, причиняемые зубами животных.
32. [bookmark: bookmark174]Механизм черепно-мозговой травмы.
33. [bookmark: bookmark175]Механизм переломов нижней челюсти.
34. [bookmark: bookmark176]Механизм переломов верхней челюсти.
35. [bookmark: bookmark177]Классификация острых предметов. Повреждения, наносимые колющими предметами.
36. [bookmark: bookmark178]Классификация острых предметов. Повреждения, наносимые колюще - режущими предметами.
37. [bookmark: bookmark179]Классификация острых предметов. Повреждения, наносимые режущими предметами.
38. [bookmark: bookmark180]Классификация острых предметов. Повреждения, наносимые рубящими предметами.
39. [bookmark: bookmark181]Дифференциальная диагностика переломов костей черепа при механической травме (повреждениях острыми и тупыми предметами, огнестрельным оружием).
40. [bookmark: bookmark182]Механическая травма зубов.
41. [bookmark: bookmark183]Классификация огнестрельного оружия. Вопросы, разрешаемые при судебно-медицинской экспертизе огнестрельных повреждений.
42. [bookmark: bookmark184]Определение дистанции выстрела.
43. [bookmark: bookmark185]Повреждающие факторы выстрела. Механизм и виды действия пули на тело человека.
44. [bookmark: bookmark186]Судебно-медицинская экспертиза повреждений из охотничьего ружья.
45. [bookmark: bookmark187]Признаки входной и выходной огнестрельных ран. Раневой канал.
46. [bookmark: bookmark188]Раздражающие вещества, используемые в газовом оружии (классификация, клиническое действие).
47. [bookmark: bookmark189]Виды автомобильной травмы. Признаки наезда и переезда колесом автомобиля.
48. [bookmark: bookmark190]Судебно-медицинская экспертиза повреждений от падения на плоскости. Особенности черепно-мозговой травмы.
49. [bookmark: bookmark191]Виды механической асфиксии. Фазы (периоды) прижизненного течения асфиксии.
50. [bookmark: bookmark192]Общие морфологические признаки асфиксии. Судебно-медицинская экспертиза повреждений при удавлении руками.
51. [bookmark: bookmark193]Судебно-медицинская экспертиза повреждений при повешении и удавлении петлей. Дифференциальная диагностика.
52. [bookmark: bookmark194]Виды асфиксии. Механическая асфиксия от закрытия дыхательных отверстий и дыхательных путей.
53. [bookmark: bookmark195]Поводы к судебно-медицинскому освидетельствованию потерпевших, подозреваемых и других лиц.
54. [bookmark: bookmark196]Юридическая классификация тяжести вреда здоровью. Вред здоровью средней тяжести, легкий вред здоровью.
55. [bookmark: bookmark197]Тяжкий вред здоровью.
56. [bookmark: bookmark198]Судебно-медицинская экспертиза при аггравации, симуляции, диссимуляции заболеваний и повреждений, искусственно вызванных болезнях и членовредительстве.
57. [bookmark: bookmark199]Классификация ядов. Условия действия ядов на организм человека.
58. [bookmark: bookmark200]Экспертиза (освидетельствование) алкогольного опьянения.
59. [bookmark: bookmark201]Судебно-медицинская экспертиза смертельных отравлений этиловым спиртом.
60. [bookmark: bookmark202]Особенности судебно-медицинского исследования (экспертизы) трупа при подозрении на отравление.
61. [bookmark: bookmark203]Судебно-медицинская экспертиза смертельных отравлений соединениями ртути.
62. [bookmark: bookmark204]Судебно-медицинская диагностика отравлений оксидом углерода.
63. [bookmark: bookmark205]Судебно-медицинская диагностика отравлений соединениями мышьяка.
64. [bookmark: bookmark206]Судебно-медицинская диагностика отравлений морфином и снотворными (барбитуратами).
65. [bookmark: bookmark207]Толкование результатов судебно-химических исследований.
66. [bookmark: bookmark208]Обнаружение, изъятие и направление биологических объектов в судебно-медицинскую лабораторию при осмотре места происшествия.
67. [bookmark: bookmark209]Идентификация личности по стоматологическому статусу.
68. [bookmark: bookmark210]Идентификация личности по костям черепа.
69. [bookmark: bookmark211]Определение возраста по стоматологическому статусу.
70. [bookmark: bookmark212]Определение возраста по костям черепа.
71. [bookmark: bookmark213]Основные медико-криминалистические методы исследования.
72. [bookmark: bookmark214]Судебно-медицинская экспертиза при расследовании уголовных дел о профессиональных нарушениях врачей стоматологов. Классификация правонарушений.
73. [bookmark: bookmark215]Вопросы медицинской деонтологии в работе судебно-медицинского эксперта-стоматолога. Врачебные ошибки, несчастные случаи.
74. [bookmark: bookmark216]Неосторожные действия медицинских работников. Преступления в связи с медицинской деятельностью.

Шкала итоговой академической успеваемости 
студентов по дисциплине

	Система оценок СОГУ

	Форма контроля
	Сумма баллов
	Название

	Экзамен
	86 - 100
	отлично

	
	71-85
	хорошо

	
	50-70
	удовлетворительно

	Зачёт
	50-100
	зачтено

	
	0-49
	не зачтено



Показатели и критерии оценивания компетенций на различных этапах их формирования, описание шкал оценивания

	Уровень сформированности компетенций


	«Минимальный уровень 
не достигнут» 
(менее 50 баллов)
	«Минимальный 
уровень»
(50-70 баллов)

	«Средний уровень»
(71-85 баллов)

	«Высокий уровень»
(86-100 баллов) 


	Компетенции не сформированы.

Знания отсутствуют, умения и навыки не сформированы.
	Компетенции 
сформированы.

Сформированы базовые структуры знаний.
Умения фрагментарны и носят репродуктивный характер.
Демонстрируется низкий уровень самостоятельности практического навыка.
	Компетенции 
сформированы.

Знания обширные, системные.
Умения носят репродуктивный характер, применяются к решению типовых заданий.
Демонстрируется достаточный уровень самостоятельности устойчивого практического навыка.
	Компетенции 
сформированы.

Знания твердые, аргументированные, всесторонние.
Умения успешно применяются к решению как типовых, так и нестандартных творческих заданий.
Демонстрируется высокий уровень самостоятельности, высокая адаптивность практического навыка

	Описание критериев оценивания


	Обучающийся демонстрирует:
- существенные пробелы в знаниях учебного материала;
- допускаются принципиальные ошибки при ответе на основные вопросы, отсутствует знание и понимание основных понятий и категорий;
- непонимание сущности дополнительных вопросов в рамках заданий;
- отсутствие умения выполнять практические задания, предусмотренные программой дисциплины;
- отсутствие готовности (способности) к дискуссии и низкую степень контактности.
	Обучающийся демонстрирует:
- знания теоретического материала;
- неполные ответы на основные вопросы, ошибки в ответе, недостаточное понимание сущности излагаемых вопросов;
- неуверенные и неточные ответы на дополнительные вопросы;
- недостаточное владение литературой, рекомендованной программой дисциплины;
- умение без грубых ошибок решать практические задания, которые следует выполнить.
	Обучающийся демонстрирует:
- знание и понимание основных вопросов контролируемого объема программного материала;
- твердые знания теоретического материала.
-способность устанавливать и объяснять связь практики и теории, выявлять противоречия, проблемы и тенденции развития;
- правильные и конкретные, без грубых ошибок, ответы на поставленные вопросы;
- умение решать практические задания, которые следует выполнить;
- владение основной литературой, рекомендованной программой дисциплины; 
- наличие собственной обоснованной позиции по обсуждаемым вопросам.
Возможны незначительные оговорки и неточности в раскрытии отдельных положений вопросов, присутствует неуверенность в ответах.
	Обучающийся демонстрирует:
- глубокие, всесторонние и аргументированные знания программного материала;
- полное понимание сущности и взаимосвязи рассматриваемых процессов и явлений, точное знание основных понятий в рамках обсуждаемых заданий;
- способность устанавливать и объяснять связь практики и теории;
- логически последовательные, содержательные, конкретные и исчерпывающие ответы на все задания, а также дополнительные вопросы экзаменатора;
- умение решать практические задания;
- свободное использование в ответах на вопросы материалов рекомендованной основной и дополнительной литературы.

	Оценка
«неудовлетворительно» /не зачтено
	Оценка 
«удовлетворительно» / «зачтено»
	Оценка 
«хорошо» / «зачтено»
	Оценка 
«отлично» / «зачтено»



9. [bookmark: bookmark219][bookmark: bookmark217][bookmark: bookmark218][bookmark: bookmark220]Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины (модуля).
[bookmark: bookmark221]а) основная литература:
1. [bookmark: bookmark222]Пиголкин, Ю. И. Судебная медицина : учебник / под ред. Ю. И. Пиголкина. - 3-е изд. , перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2015. - 496 с. - ISBN 978-5-9704-3340-9. - Текст : электронный // URL : http ://www. studmedlib.ru/book/ISBN9785970433409.html
2. [bookmark: bookmark223]Ромодановский, П. О. Судебная медицина. Руководство к практическим занятиям : учеб. пособие / П. О. Ромодановский, Е. Х. Баринов, В. А. Спиридонов. - 2-е изд. , перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР- Медиа, 2015. - 208 с. - ISBN 978-5-9704-3262-4. - Текст : электронный // URL : http ://www. studmedlib.ru/book/ISBN9785970432624.html
3. [bookmark: bookmark224]Пиголкин, Ю. И. Судебная медицина. Лекции : учебное пособие /
4. Ю. И. Пиголкин, И. А. Дубровин, И. А. Дубровина, Е. Н. Леонова - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2015. - Текст : электронный // URL : http://www. studmedlib.ru/book/01 -COS-2182.html
[bookmark: bookmark225]б) дополнительная литература;
1. [bookmark: bookmark226]Ромодановский, П. О. Судебная медицина в схемах и рисунках / П.О. Ромодановский, Е. Х. Баринов - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 336 с. - ISBN 978-5-9704-3820-6. - Текст : электронный // URL : http ://www. studmedlib.ru/book/ISBN9785970438206.htm
2. [bookmark: bookmark227]Пиголкин, Ю. И. Судебная медицина. Задачи и тестовые задания : учебное пособие / под ред. Ю. И. Пиголкина. - 3-е изд. , испр. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 736 с. - ISBN 978-5-9704-3949-4. - Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970439494.html
3. [bookmark: bookmark228][bookmark: bookmark229]Ромодановский, П. О. Ситуационные задачи и тестовые задания по судебной медицине : учеб. пособие / Под ред. П. О. Ромодановского, Е. Х. Баринова - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 128 с. - ISBN 978-5-9704-3588-5. Текст : электронный // URL : http://www.studmedlib.ru/book/ISBN9785970435885.html
4. [bookmark: bookmark230][bookmark: bookmark231]Ромодановский, П. О. Судебно-медицинская идентификация личности по стоматологическому статусу / П. О. Ромодановский, Е. Х. Баринов - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2017. - 208 с. - ISBN 978-5-9704-3875-6. Текст : электронный // URL : http ://www. studmedlib.ru/book/ISBN9785970438756.html
[bookmark: bookmark232]в) программное обеспечение и Интернет-ресурсы;
- необходимый для обеспечения данной дисциплины комплект лицензионного и свободно распространяемого программного обеспечения, в том числе отечественного производства, а также электронные библиотечные системы, с которыми у СОГУ имеется действующий договор:

	№ п/п
	Наименование
	№ договора (лицензия)

	Страна-
производитель

	1. 
	Windows 10 Enterprise
	№ 4100072800  Microsoft Products (MPSA) от 04.2016г
	США

	2. 
	Windows 7 Professional
	№ 4100072800  Microsoft Products (MPSA) от 04.2016г
	США

	3. 
	OfficeStandard 2016
	№ 4100072800  Microsoft Products (MPSA) от 04.2016г
	США

	4. 
	Система тестирования SunravWEBClass
	№468 от 03.12.2013 ИП Сунгатулин Р.Т.(бессрочно)
	Россия

	5. 
	KasperksyEndpoint Security
	До 22.01.2024
	Россия

	6. 
	Система поиска текстовых заимствований «Антиплагиат.ВУЗ»
	№ 6262 от 09.01.2023 (действителен до  31.12.2023г) с ОАО «Анти-Плагиат»
	Россия

	7. 
	Автоматизированная система «Управление –Деканат БРС»
	Свидетельство о государственной регистрации программы для ЭВМ №2015611830 от 06.02.2015г.(бессрочно)
	СОГУ

	8. 
	Программа для ЭВМ «Банк вопросов для контроля знаний»
	Разработка СОГУ Свидетельство о государственной регистрации программы для ЭВМ №2015611829 от 06.02.2015г. (бессрочно)
	СОГУ

	9. 
	Услуги связи (доступ к сети интернет)
	ООО Алком № АL-0044 от 01.02.2022г -31.12.2022г
	Россия

	10. 
	MOODLE
	Бесплатное российское
	США (бесплатное российское)

	11. 
	Личный кабинет студента/сотрудника
	Лицензия бессрочная
Тех.сопровождение от 14.03.2022 г
	Россия

	12. 
	Электронная библиотека диссертации и авторефератов РГБ(ЭБД РГБ) 
	https://dvs.rsl.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ
	Россия

	13. 
	ЭБС "Университетская библиотека ONLINE"
	https://biblioclub.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ
	Россия

	14. 
	ЭБС «Научная электронная библиотека eLibrary.ru»  
	http://elibrary.ru.
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ

	Россия

	15. 
	Универсальная баз данных EastView
	https://dlib.eastview.com

	США

	16. 
	ЭБС «Консультант студента» Студенческая электронная библиотека по медицинскому и фармацевтическому образованию, а также по естественным и точным наукам в целом.   
	http://www.studentlibrary.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ
	Россия

	17. 
	ЭБС «Юрайт» - образовательная среда, включающая виртуальный читальный зал учебников и учебных пособий от авторов из ведущих вузов России по всем направлениям и специальностям
	www.biblio-online.ru
Требуется регистрация в библиотеке СОГУ
	Россия




10. [bookmark: bookmark242]Материально-техническое оснащение дисциплины
	Учебные аудитории для проведения занятий лекционного типа, семинарского типа, групповых и индивидуальных консультаций, текущего контроля и промежуточной аттестации, а также самостоятельной работы обучающихся: преподавательский стол, стул, столы и стулья для обучающихся, кафедра, классная доска.
Оборудование: мультимедийный комплекс (проектор, экран), ноутбук, колонки с программным обеспечением, выходом в сеть Интернет и доступом в электронную информационно-образовательную среду СОГУ
Программное обеспечение Microsoft Windows 7 Professional; Microsoft Office Standard 2016; 7-zip; WinRAR; Adobe Acrobat Reader; STDU Viewer; Mozilla Firefox; Google Chrome; Kaspersky Free; демонстрационные и учебно-наглядные пособия (видеопрезентация).
	362025, Республика Северная Осетия-Алания, город Владикавказ, улица Чкалова, д. 41. Учебный корпус № 15
Ауд. 402

	Лаборатория Биохимии для проведения занятий семинарского типа, лабораторных занятий, курсового проектирования (выполнения курсовых работ), групповых и индивидуальных консультаций, а также самостоятельной работы обучающихся: преподавательский стол, стул, столы и стулья для обучающихся, лабораторные столы, классная доска, кафедра.
Оборудование: Проекционное мультимедийное оборудование (Мультимедийный проектор BenQ MX816ST, с потолочным креплением и наб. кабелей — 1 шт. Компьютер Core 2 duo E4400/1Gb RAM/160Gb HDD, монитор Benq TFT 17"FP71G+/клавиат - 1шт. с программным обеспечением, выходом в сеть Интернет и доступом в электронную информационно-образовательную среду СОГУ
Программное обеспечение: Microsoft Windows 7 Professional; Microsoft Office Standard 2016; 7-zip; WinRAR; Adobe Acrobat Reader; STDU Viewer; Mozilla Firefox; Google Chrome; Kaspersky Free; Система тестирования Sunrav WEB Class (Бессрочное ПО); Программное обеспечение для редактирования химических формул Isis Draw (Бесплатное ПО); Консультант плюс; демонстрационные и учебно-наглядные пособия (видеопрезентация). 
Наглядные пособия, симуляторы: 
1. Имитаторы ранений и поражений
2. Травматический набор ран
3. Набор для имитации несчастного случая IV Размер, см.: 55,9 х 33 х 38,1
4. Набор муляжей ран, возникающих при использовании оружия массового поражения

	362025, Республика Северная Осетия-Алания, город Владикавказ, улица Чкалова, д. 41. Учебный корпус № 15
Ауд. 308

	Лаборатории: компьютерные классы для проведения текущего контроля и промежуточной аттестации, а также самостоятельной работы обучающихся:
преподавательский стол, стул, столы и стулья для обучающихся, кафедра, классная доска.
Оборудование: Компьютеры для компьютерного класса в комплекте - с программным обеспечением, выходом в сеть Интернет и доступом в электронную информационно-образовательную среду СОГУ; источники бесперебойного питания, Ippon, коммутатор для класса D-Link DGS-10240, интерактивная доска 78*(1702070/15112/11344/2+ проектор Beno MX503.
Программное обеспечение: Microsoft Windows 7 Professional; Microsoft Office Standard 2016; 7-zip; WinRAR; Adobe Acrobat Reader; STDU Viewer; Mozilla Firefox; Google Chrome; Kaspersky Free; Система тестирования Sunrav WEB Class (Бессрочное ПО); Программное обеспечение для редактирования химических формул Isis Draw (Бессрочное ПО); Консультант плюс; Система поиска текстовых заимствований «Антиплагиат ВУЗ»; Программа для ЭВМ «Банк вопросов для контроля знаний»; Гарант; Cisco Webex; демонстрационные и учебно-наглядные пособия
(видеопрезентация).
	362025, Республика Северная Осетия-Алания, город Владикавказ, улица Чкалова, д. 41. Учебный корпус № 15
Ауд. 301

	Библиотека, в том числе читальный зал: столы и стулья для обучающихся, компьютеры в комплекте - с программным обеспечением, выходом в сеть Интернет и доступом в электронную информационно-образовательную среду СОГУ
Программное обеспечение: MicrosoftWindows 7 Professional; MicrosoftOfficeStandard 2016; 7-zip; WinRAR; AdobeAcrobatReader; STDUViewer; MozillaFirefox;
GoogleChrome; KasperskyFree; Консультант плюс; Гарант; CiscoWebex; ЭБС"Университетская библиотека ONLINE" https://biblioclub.ru ЭБС «Консультант студента» http://www.studentlibrary.ru ЭБС «Юрайт» www.biblio-online.ru




	362025, Республика Северная Осетия-Алания, город Владикавказ, улица Ватутина/Церетели, д. 19/16. 



11. [bookmark: bookmark245][bookmark: bookmark243][bookmark: bookmark244][bookmark: bookmark246]Лист обновления/актуализации

Программа рассмотрена и утверждена на заседании кафедры от 31 августа 2023 г., протокол № 1.
Программа одобрена на заседании совета факультета от 31 августа 2023 г., протокол № 1.
Приложение 1. Методические рекомендации студентам по написанию рефератов
Балльная структура оценки реферата
1. Реферат соответствует предложенной теме, имеет вступление, основную часть и заключение - 2 б.
2. Тема раскрыта полностью, студент продемонстрировал способность анализировать разные точки зрения, отвечал на заданные вопросы - 3 б.
Максимальное количество баллов за реферат - 5.
Написание реферата является
· одной из форм обучения студентов, направленной на организацию и повышение уровня самостоятельной работы студентов;
· одной из форм научной работы студентов, целью которой является расширение научного кругозора студентов, ознакомление с методологией научного поиска.
Реферат, как форма обучения студентов - это краткий обзор максимального количества доступных публикаций по заданной теме, с элементами сопоставительного анализа данных материалов и с последующими выводами.
При проведении обзора должна проводиться и исследовательская работа, но объем ее ограничен, так как анализируются уже сделанные предыдущими исследователями выводы и в связи с небольшим объемом данной формы работы.
Темы рефератов определяются кафедрой (преподавателем) и содержатся в программе курса. Допускается выбор свободной темы, но по согласованию с преподавателем и в рамках тем учебного плана по данной дисциплине. Преподаватель рекомендует литературу, которая может быть использована для написания реферата.
Целью написания рефератов является:
привитие студентам навыков библиографического поиска необходимой литературы (на бумажных носителях, в электронном виде);
привитие студентам навыков компактного изложения мнения авторов и своего суждения по выбранному вопросу в письменной форме, научно грамотным языком и в хорошем стиле;
приобретение навыка грамотного оформления ссылок на используемые источники, правильного цитирования авторского текста;
выявление и развитие у студента интереса к определенной научной и практической проблематике с тем, чтобы исследование ее в дальнейшем продолжалось в подготовке и написании курсовых и дипломной работы и дальнейших научных трудах.
Основные задачи студента при написании реферата:
· с максимальной полнотой использовать литературу по выбранной теме (как рекомендуемую, так и самостоятельно подобранную) для правильного понимания авторской позиции;
· верно (без искажения смысла) передать авторскую позицию в своей работе;- уяснить для себя и изложить причины своего согласия (несогласия) с тем или иным автором по данной проблеме.
Требования к содержанию:
· материал, использованный в реферате, должен относиться строго к выбранной теме;
· необходимо изложить основные аспекты проблемы не только грамотно, но и в соответствии с той или иной логикой (хронологической, тематической, событийной и др.)
· при изложении следует сгруппировать идеи разных авторов по общности точек зрения или по научным школам;
· реферат должен заканчиваться подведением итогов проведенной исследовательской работы: содержать краткий анализ-обоснование преимуществ той точки зрения по рассматриваемому вопросу, с которой Вы солидарны.
Структура реферата.
1. Начинается реферат с титульного листа.
Образец оформления титульного листа для реферата:
Министерство науки и высшего образования Российской Федерации
ФГБОУ ВО «Северо-Осетинский государственный университет имени Коста
Левановича Хетагурова»
Медицинский факультет
Реферат
по дисциплине «Судебная медицина»
Установление давности наступления смерти в судебно-медицинской практике.
Наименование темы
Работу выполнил(а) студент(ка) Иванов И.А.  курс, направление подготовки, группа 
Научный руководитель: Ф.И.О.
Владикавказ 20 
2. За титульным листом следует Оглавление. Оглавление - это план реферата, в котором каждому разделу должен соответствовать номер страницы, на которой он находится.
3. Текст реферата. Он делится на три части: введение, основная часть и заключение.
а) Введение - раздел реферата, посвященный постановке проблемы, которая будет рассматриваться и обоснованию выбора темы.
б) Основная часть - это звено работы, в котором последовательно раскрывается выбранная тема. Основная часть может быть представлена как цельным текстом, так и разделена на главы. При необходимости текст реферата может дополняться иллюстрациями, таблицами, графиками, но ими не следует "перегружать" текст.
в) Заключение - данный раздел реферата должен быть представлен в виде выводов, которые готовятся на основе подготовленного текста. Выводы должны быть краткими и четкими. Также в заключении можно обозначить проблемы, которые "высветились" в ходе работы над рефератом, но не были раскрыты в работе.
4. Список источникови литературы. В данном списке называются как те источники, на которые ссылается студент при подготовке реферата, так и все иные, изученные им в связи с его подготовкой. В работе должно быть использовано не менее 5 разных источников, из них хотя бы один - на иностранном языке (английском или французском). Работа, выполненная с использованием материала, содержащегося в одном научном источнике, является явным плагиатом и не принимается. Оформление Списка источников и литературы должно соответствовать требованиям библиографических стандартов (см. Оформление Списка источников и литературы).
Объем и технические требования, предъявляемые к выполнению реферата.
Объем работы должен быть, как правило, не менее 12 и не более 20 страниц. Работа должна печататься через одинарный интервал 12 шрифтом, размеры оставляемых полей: левое - 25 мм, правое - 15 мм, нижнее - 20 мм, верхнее - 20 мм. Допускается написание реферата от руки. Страницы должны быть пронумерованы.
Расстояние между названием части реферата или главы и последующим текстом должно быть равно трем интервалам. Фразы, начинающиеся с "красной" строки, печатаются с абзацным отступом от начала строки, равным 1 см.
При цитировании необходимо соблюдать следующие правила:
текст цитаты заключается в кавычки и приводится без изменений, без произвольного сокращения цитируемого фрагмента (пропуск слов, предложений или абзацев допускается, если не влечет искажения всего фрагмента, и обозначается многоточием, которое ставится на месте пропуска) и без искажения смысла;
каждая цитата должна сопровождаться ссылкой на источник, библиографическое описание которого должно приводиться в соответствии с требованиями библиографических стандартов (см. Оформление Списка источников и литературы).
Оценивая реферат, преподаватель обращает внимание на:
· соответствие содержания выбранной теме;
· отсутствие в тексте отступлений от темы;
· соблюдение структуры работы, и ее обоснованность;
· умение работать с научной литературой - вычленять проблему из контекста;
· умение логически мыслить;
· культуру письменной речи;
· умение оформлять научный текст (правильное применение и оформление ссылок, составление библиографии);
· умение правильно понять позицию авторов, работы которых использовались при написании реферата;
· способность верно, без искажения передать используемый авторский материал;
· соблюдение требований к объему работы;
· аккуратность и правильность оформления, а также технического выполнения работы.
· выступление по теме реферата и ответы на вопросы студентов и преподавателя (защита реферата) на занятии.
Оформление Списка источников и литературы
Библиографические ссылки в тексте реферата оформляются в виде номера источника в квадратных скобках. Нумерация источников проводится по мере того, как они встречаются в тексте работы (по мере их использования).
Библиографическое описание (в списке источников) состоит из следующих элементов:
основного заглавия;
обозначения материала, заключенного в квадратные скобки;
сведений, относящихся к заглавию, отделенных двоеточием;
сведений об ответственности, отделенных наклонной чертой;
при ссылке на статью из сборника или периодического издания — сведений о документе, в котором помещена составная часть, отделенных двумя наклонными чертами с пробелами до и после них;
места издания, отделенного точкой и тире;
имени издателя, отделенного двоеточием;
даты издания, отделенной запятой;
общее количество страниц (для книг и монографий) или указание страниц, на которые делается ссылка.
Примеры оформления списка литературы:
Книга, имеющая не более трех авторов:
Максимов, Н. В. Архитектура ЭВМ и вычислительных систем [Текст]: учеб. для вузов / Н. В. Максимов, Т. Л. Партыка, И. И. Попов. — М.: Инфра, 2005, - 125 с.
Книга с четырьмя и более авторами, сборник и т. п.:
Мировая художественная культура [Текст]: в 2-х т. / Б. А. Эренгросс [и др.]. — М.: Высшая школа, 2005. — Т. 2.
Статья из сборника:
Цивилизация Запада в 20 веке [Текст] / Н. В. Шишова [и др.] // История и культурология: учеб. пособие для студентов. — М, 2000. — Гл. 13. — С. 347-366.
Статья из журнала:
Мартышин, О. В. Нравственные основы теории государства и права [Текст] / О. В. Мартышин // Государство и право. — 2005. — № 7. — С. 5-12.
Электронное издание:
Сидыганов, Владимир Устинович. Модель Москвы [Электронный ресурс]: электронная карта Москвы и Подмосковья / Сидыганов В. У., Толмачев С. Ю., Цыганков Ю.
Э. — Версия 2.0. — М.: Formoza, 1998, - 204 с.
Интернет-ресурс:
Бычкова, Л. С. Конструктивизм / Л. С. Бычкова // Культурология 20 век. — (http//www.philosophy.ru/edu/ref/enc/k.html).
электронная библиотека учебной литературы (Университетская библиотека ONLine)
http://biblioclub.ru/index.php?page=razdel&sel node=1412
Оценочный лист подготовки и защиты реферата
	Наименование показателя
	Выявленные недостатки и замечания
	Отметка

	I. КАЧЕСТВО ИССЛЕДОВАТЕЛЬСКОЙ РА
	БОТЫ (РЕФЕРАТА)
	

	1. Соответствие содержания работы
заданию
	
	0,5

	2. Грамотность изложения и качество оформления работы
	
	0,5

	3. Самостоятельность выполнения работы, глубина проработки материала,
использование рекомендованной и
справочной литературы
	
	0,5

	4. Обоснованность и доказательность
выводов
	
	0,5

	Общая оценка за выполнение ИР
	2

	II. КАЧЕСТВО ДОКЛАДА (ВЫСТУПЛЕНИЯ)

	1. Соответствие содержания доклада
содержанию работы
	
	0,5

	2. Выделение основной мысли работы
	
	0,5

	3. Качество изложения материала
	
	0,5

	Общая оценка за доклад
	1,5

	III. ОТВЕТЫ НА ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ ВОГ
	[РОСЫ ПО СОДЕРЖАНИЮ РАБОТЫ

	Вопрос 1
	
	0,5

	Вопрос 2
	
	0,5

	Вопрос 3
	
	0,5

	Общая оценка за ответы на вопросы
	1,5

	ИТОГОВАЯ ОЦЕНКА ЗА ЗАЩИТУ
	5



ТЕМЫ РЕФЕРАТИВНЫХ ДОКЛАДОВ
1. Установление давности наступления смерти в судебно-медицинской практике.
2. Секционная диагностика различных видов утопления.
3. Значение диатомового планктона в судебно-медицинской диагностике утопления.
4. Дифференциальная диагностика повешения и удавления петлей.
5. Аспирация рвотных масс как один из видов обтурационной механической асфиксии.
6. Установление прижизненности странгуляционной борозды.
7. Смерть в воде: причины и секционная диагностика.
8. Повреждения при столкновении автомашины с человеком (наезд).
9. Признаки переезда колесом (колесами) автомобильного транспорта.
10. Травма внутри автомашины.
11. Секционная диагностика переезда колесом (колесами) железнодорожного транспорта.
12. Механизм и морфологическая характеристика травмы при падении из движущейся автомашины.
13. Идентификация режущих орудий по повреждениям на теле и одежде человека.
14. Идентификация колюще-режущих орудий по повреждениям на теле и одежде человека.
15. Идентификация пилящих орудий по повреждениям на теле и одежде человека.
16. Идентификация рубящих орудий по повреждениям па теле и одежде человека.
17. Идентификация колющих орудий по повреждениям на теле и одежде человека.
18. Морфологические признаки повреждений, причиненных осколками стекла.
19. Судебно-медицинская диагностика падения на плоскости.
20. Морфологические признаки травмы от падения с высоты.
21. Морфологические признаки повреждений при выстреле с близкой дистанции.
22. Морфологические признаки повреждений при выстреле с неблизкой дистанции.
23. Морфологические признаки повреждений при выстреле в упор.
24. Особенности повреждений при выстреле из дробового оружия.
25. Определение расстояния выстрела из огнестрельного оружия.
26. Судебно-медицинская диагностика взрывной травмы.
27. Действие пламени: судебно-медицинское установление прижизненного и посмертного характера травмы.
28. Диагностика смерти от действия низкой температуры.
21. Судебно-медицинское установление смерти от действия технического электричества.
30. Судебно-медицинское установление смерти от действия атмосферного электричества.
31. Секционная диагностика отравлений органическими кислотами.
32. Секционная диагностика отравлений неорганическими кислотами.
33. Секционная диагностика отравлений щелочами.
34. Судебно-медицинская диагностика отравлений тетраэтилсвинцом.*
35. Секционная диагностика отравлений метгемоглобинобразующими ядами.*
36. Секционная диагностика отравлений монооксидом углерода.*
37. Морфологические признаки отравлений фосфорорганическими соединениями.
38. Судебно-медицинская экспертиза при половых преступлениях.
39. Критерии определения степени тяжести телесных повреждений при различных видах черепно-мозговой травмы.
40. Скоропостижная смерть от ишемической болезни сердца в судебно-медицинской практике.
41. Особенности судебно-медицинской экспертизы трупов новорожденных.
42. Судебно-медицинское установление живо - или мертворожденности плода.
43. Судебно-медицинская экспертиза возраста.
44. Генетические методы исследования в судебной медицине.
45. Ответственность медицинских работников в связи с их профессиональной деятельностью.
46. Особенности проведения судебно-медицинской экспертизы по делам о привлечении медицинских работников к уголовной ответственности, в связи с их профессиональной деятельностью.Примечание: Допускается самостоятельный выбор любой темы по собственному усмотрению

Методические рекомендации по созданию мультимедийной презентации
Структура и содержание презентации - это личное творчество автора. Полезно использовать шаблоны оформления для подготовки компьютерной презентации.
Слайды желательно не перегружать текстом, лучше разместить короткие тезисы. На слайдах необходимо демонстрировать небольшие фрагменты текста доступные для чтения на расстоянии; 2-3 фотографии или рисунка. Наиболее важный материал лучше выделить.
Таблицы с цифровыми данными плохо воспринимаются со слайдов, в этом случае цифровой материал, по возможности, лучше представить в виде графиков и диаграмм.
Не следует излишне увлекаться мультимедийными эффектами анимации. Особенно нежелательны такие эффекты как вылет, вращение, волна, побуквенное появление текста и т.д. Оптимальная настройка эффектов анимации - появление, в первую очередь, заголовка слайда, а затем — текста по абзацам. При этом если несколько слайдов имеют одинаковое название, то заголовок слайда должен постоянно оставаться на экране.
Чтобы обеспечить хорошую читаемость презентации необходимо подобрать темный цвет фона и светлый цвет шрифта. Нельзя также выбирать фон, который содержит активный рисунок.
Желательно подготовить к каждому слайду заметки по докладу. Затем распечатать их и использовать при подготовке или на самой презентации. Можно распечатать некоторые ключевые слайды в качестве раздаточного материала.
Необходимо обязательно соблюдать единый стиль оформления презентации и обратить внимание на стилистическую грамотность.
Следует пронумеровать слайды. Это позволит быстро обращаться к конкретному слайду в случае необходимости.
Рекомендации по содержанию и структуре слайдов мультимедийной презентации:
1 -й слайд (титульный), на фоне которого студент представляет тему проекта, ФИО и научного руководителя.
2- й слайд. Включает в себя объект, предмет и гипотезу исследования.
3- й слайд. Содержит цель и задачи исследования. Цель проекта должна быть написана на экране крупным шрифтом. Здесь же, если позволяет место, можно написать и задачи. Задачи могут быть представлены и на следующем слайде.
4- й - слайд. Содержит структуру работы, которую можно предоставить, например, в виде графических блоков со стрелками. А также - перечисление применяемых методов и методик.
5- й - слайд. Представляется содержание и теоретическая значимость проекта. Суть решаемой проблемы может быть представлена в виде схем, таблиц, диаграмм, графиков, фотографий, фрагментов фильмов и т.п. На теоретическую часть представления проекта должно быть создано несколько слайдов.
6- й - слайд. Возможности применения результатов работы на практике. На эту тему также должно быть несколько слайдов.
7- й слайд. Главные выводы, итоги, результаты проекта целесообразно поместить на отдельном слайде. При этом не следует перечислять то, что было сделано, а лаконично изложить суть значимости проекта или полученных результатов исследования.
Последний слайд. В конец презентации желательно поместить слайд с текстом «Спасибо за внимание!».
Методические рекомендации по использованию информационно-коммуникативных технологий обучения
Для изучения лекционного материала дисциплины применяются аудиовизуальные (мультимедийные) технологии, которые не отрицают традиционные, проверенные временем методы преподавания, но, при этом, они повышают наглядность, информативность, оперативность в подаче информации, позволяют экономить время занятий.
Каждое практическое (семинарское) занятие имеет свою особую форму проведения, свою методологическую специфику, что позволяет развивать у студентов различные как общекультурные, так и профессиональные компетенции. Постановка проблемы, разбор актуальных конкретных и гипотетических ситуаций, создание атмосферы диалога между преподавателем и группой позволяет работать индивидуально и в малых группах, коллективно обсуждать определенный темами материал, а также инициировать самостоятельную работу студентов. При осмыслении содержания вопросов практических занятий преследуется цель соблюдать преемственность в профессиональном и в творческом развитии студентов.
Контроль самостоятельной работы студентов призван сделать процесс обучения более целостным и органичным. Его задача не оставить без внимания даже, на первый взгляд, малозначительные вопросы.
Компьютерное тестирование позволяет осуществлять итоговый контроль знаний студентов. Тестовый материал включает в себя содержание вопросов по каждому из обозначенных программой разделов.
Каждый вопрос предполагает несколько вариантов ответов, среди которых имеются абсолютно неверный, правильный и в большей или меньшей степени раскрывающий сущность вопроса. В процессе компьютерного тестирования задача студентов определяется как выбор правильного ответа из многообразия вариантов. В тестовых заданиях есть вопросы на соответствие. В процессе компьютерного тестирования, задача студента определяется как выбор правильного ответа из многообразия вариантов.
Вопросы и темы, отводимые на выполнение самостоятельной работы по дисциплине, а также критерии оценивания по каждому виду работы содержатся в разделе 8 РПД.
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