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Оценочные средства для проведения текущей аттестации – тестирование, 

оценка освоения практических навыков,  собеседование по контрольным 

вопросам. 

Примеры тестовых заданий: 

Проверяемые компетенции: ОПК-4; ОПК-5; ОПК-6; ОПК-8; ОПК-9; ПК-6 

 

1. .К ПЕРВИЧНЫМ ЭЛЕМЕНТАМ СЫПИ ОТНОСЯТ 

а)  пятно 

б) экскориация 

в) чешуйка 

г) корка 

 

2.  ПРИЧИНОЙ ТОКСИКОДЕРМИИ МОЖЕТ БЫТЬ: 

а) орошение раны риванолом 

б) повязка с синтомициновой эмульсией 

в) УФО 

г) прием антибиотиков 

3. СИМПТОМЫ АКАНТОЛИЗА ХАРАКТЕРНЫ  ДЛЯ: 

А) вульгарной пузырчатки 



б) буллезного пемфигоида 

в) многоформной экссудативной эритеме 

г) буллезной стрептодермии 

 

4. ДЛЯ КРАСНОГО ПЛОСКОГО ЛИШАЯ  ХАРАКТЕРНО: 

а) акантолиз 

б) паракератоз 

в) гранулез 

г) спонгиоз 

 

5. ТИПИЧНЫМ ПРИЗНАКОМ НА ГУБАХ ПРИ МЭЭ  ЯВЛЯЮТСЯ 

1. Трещины в уголках рта 

2. Кровянистые корки 

3. Медовые корки 

4. Серозные корки 

6. ПУЗЫРИ ПРИ АКАНТОЛИТИЧЕСКОЙ ПУЗЫРЧАТКЕ ЗАЛЕГАЮТ : 

а) субкорнеально 

б) субэпидермально 

в) дермально 

г) интраэпидермально 

 

7. КЛИНИЧЕСКИМ ПРИЗНАКОМ ТИПИЧНОЙ ФОРМЫ КРАСНОГО 

ПЛОСКОГО ЛИШАЯ ЯВЛЯЕТСЯ: 

а) пятно  папула 

в) узел 

г) волдырь 

 

8. К СИМПТОМАТИЧЕСКИМ ХЕЙЛИТАМ ОТНОСЯТ 

1) актинический 



2) атопический 

3) эксфолиативный 

4) гландулярный 

 

9. К КЛАССИЧЕСКИМ ТВЕРДЫМ ШАНКРАМ ОТНОСЯТ 

1) язвенный 

2) шанкр-панариций 

3) шанкр-амигдалит 

4) индуративный отек 

10. К АТИПИЧНЫМ ТВЕРДЫМ ШАНКРАМ ОТНОСЯТ 

1) шанкр-отпечаток 

2) корковый шанкр 

3) шанкр-амигдалит 

4) эрозивный шанкр 

 

ВОПРОСЫ ПО ПРАКТИЧЕСКИМ НАВЫКАМ 

 

Проверяемые компетенции: ПК -6 

 

1. Воспроизвести феномены П.В.Никольского 

2.  Взятие материала для микробиологического посева на 

питательные среды 

3. Взятие материала на акантолитические клетки.   

4. Применение наружных лекарственных средств.  

5. Осмотр дерматоскопом 

 

Примеры ситуационных задач: 

Проверяемые компетенции: ОПК-4; ОПК-5; ОПК-8; ОПК-9; ПК-6 

 

Ситуационная задача  



Ребенок 9 лет, жалобы на сухость губ, трещины, болезненность, зуд. 

Заболела несколько месяцев назад. Появление заболевания ни с чем не 

связывает. Страдает аллергией с детства. Объективно: покраснение и 

шелушение кожи красной каймы губ, выходит за пределы, имеется 

трещины и инфильтрация в уголках рта. Фото прилагается.  

Вопросы: 

1. Ваш предварительный диагноз?  

2. Обоснование диагноза 

3. Какие методы лечения согласно стандарту вы назначите 

4. Ситуационная задача  

Пациентка 60 лет обратилась с жалобами на «дискомфорт» во рту. Больна 

несколько дней. Появление заболевания связывает с лечением и удалением 

зубов. Лечилась самостоятельно: принимала цетрин и полоскала рот 

настоем шалфея. Эффекта нет. Стало хуже: сыпь появилась на 

предплечьях, сильно зудит. 

Объективно: в области СОПР на щеках симметрично имеются папулы 

полигональной формы с белесоватой сеткой на поверхности. На 

внутренней поверхности предплечий имеются папулы плоские розовато – 

синюшного цвета, полигональной формы с пупковидным вдавлением в 

центре, размером с чечевицу. 

Вопросы: 

1. Ваш предварительный диагноз? 

2. Обоснование диагноза 

3. Какие методы лечения согласно стандарту необходимо назначить 

пациентке? 

Примеры контрольных вопросов: 

1. Характеристика папулы 

2. Строение слизистой полости рта 



3. Критерии диагностики многоформной экссудативной эритемы 

4. Этиология и патогенез красного плоского лишая 

5. Лечение простого герпеса. 

 

Контрольные вопросы к собеседованию: 

1. Первичные элементы сыпи 

2. Строение СОПР 

3. Функции кожи 

4. Хейлиты, этиопатогенез. Классификация. Диагностика. 

Лечение. 

5. Пузырные дерматозы. Классификация. Клинические 

разновидности. Клиника. Критерии диагностики. Лечение 

 

 

Промежуточная аттестация по дисциплине проводится в форме  зачета.  

Промежуточная аттестация включает следующие типы заданий: итоговое 

тестирование, освоение практических навыков, контрольные вопросы для 

собеседования.  

Примеры тестовых заданий: 

 

Проверяемые компетенции: ОПК-4; ОПК-5; ОПК-6; ОПК-8; ОПК-9; ПК-6 

1. .К ПЕРВИЧНЫМ ЭЛЕМЕНТАМ СЫПИ ОТНОСЯТ 

а)  пятно 

б) экскориация 

в) чешуйка 

г) корка 

2.  САМЫЙ ТИПИЧНЫЙ ВТОРИЧНЫЙ ЭЛЕМЕНТ ДЛЯ ПУЗЫРЯ: 

а) рубец 

б) язва 



в) чешуйка 

г) эрозия 

3. К ПЕРВИЧНЫМ ЭЛЕМЕНТАМ СЫПИ ОТНОСЯТ 

а)  пятно 

б) экскориация 

в) чешуйка 

г) корка 

4.  САМЫЙ ТИПИЧНЫЙ ВТОРИЧНЫЙ ЭЛЕМЕНТ ДЛЯ ПУЗЫРЯ: 

а) рубец 

б) язва 

в) чешуйка 

г) эрозия 

 

5. АКАНТОЛИТИЧЕСКИЕ КЛЕТКИ ПРЕДСТАВЛЯЮТ ИЗ СЕБЯ: 

а) эозинофильные лейкоциты в содержимом пузырей 

б) дегенеративно измененные шиповатые клетки эпидермиса 

в) измененные лейкоциты сыворотки крови 

г) базальные клетки эпидермиса 

6. В ЛЕЧЕНИИ МНОГОФОРМНОЙ ЭКССУДАТИВНОЙ ЭРИТЕМЫ  

ПРИМЕНЯЮТ 

1) антибактериальную терапию 

2) сульфоны 

3) витаминотерапию 

           4) цитостатики 

7.  КЛИНИЧЕСКИМ ПРИЗНАКОМ ТИПИЧНОЙ ФОРМЫ КРАСНОГО 

ПЛОСКОГО ЛИШАЯ ЯВЛЯЕТСЯ: 

а) пятно 

б) папула 

в) узел 

г) волдырь. 



8. .НАИБОЛЕЕ ЭФФЕКТИВНЫ В ТЕРАПИИ КРАСНОГО ПЛОСКОГО 

ЛИШАЯ СЛЕДУЮЩИЕ МЕТОДЫ: 

а) противомалярийные препараты 

б) противовирусные средства 

в) витамины 

г) антигистамины 

9. К ОБЛИГАТНЫМ ПРЕДРАКАМ ОТНОСЯТ: 

а) ограниченный гиперкератоз 

б) лейкоплакию 

в)кератоакантому 

г)кожный рог 

10. ОСНОВНЫЕ ЧЕРТЫ КЛАССИЧЕСКОГО ТВЕРДОГО ШАНКРА: 

а) эрозия или язва блюдцеобразной формы 

б) болезненная язва с мягкими краями 

в) зуд и воспаление в месте локализации аффекта 

г) склонность к периферическому росту 

 

ВОПРОСЫ ПО ПРАКТИЧЕСКИМ НАВЫКАМ 

 

Проверяемые компетенции: ПК -6 

 

1. Воспроизвести феномен Асбо – Хансена 

2. Проверить отдаленный симптом Никольского  

3.  Определение дермографизма 

4. Симптом Ядассона при сифилисе 

5. Проверить краевой симптом Никольского  

 

Контрольные вопросы к собеседованию: 

1. Формы КПЛ на СОПР, клиническая картина 

2. Этиопатогенетические и клинические формы МЭЭ 



3. Виды вшей, клиническая картина педикулеза 

4. Клиническая картина чесотки 

5. Лечение и профилактика чесотки 

6. Лечение и профилактика педикулеза 

7. Лечение КПЛ на СОПР 

8. Лекарственные формы в дерматовенерологии 

9. Дифференциальная диагностика собственных хейлитов 

10. Симптоматические хейлиты, диагностика, лечение 

 

 

В полном объеме фонд оценочных средств по дисциплине 

дерматовенерология доступен в ЭИОС ВолгГМУ по ссылке(ам): 

https://elearning.volgmed.ru/course/view.php?id=2018  
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Заведующий кафедрой дерматовенерологии            Щава С.Н. 
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