
 

 

ФОНД ОЦЕНОЧНЫХ СРЕДСТВ 

Контрольные вопросы и задания 

Номенклатура и классификация лекарственных средств; понятия «оригинальное лекарственное средство» и воспроизведенное 

лекарственное средство («генерическое»). Фармацевтическая, биологическая и терапевтическая эквивалентность лекарств. 

Клинический исход как вероятностное событие. Понятия «естественное» и «клиническое» течение заболевания. 

Рандомизированные клинические испытания как основа доказательной медицины. 

Оптимизация схем лекарственной терапии (международные и национальные рекомендации по лечению отдельных заболеваний, 

клинические руководства и протоколы диагностики, лечения, перечень жизненно важных лекарственных средств, представление о 

«пакете персональных лекарственных средств»). Уровни доказательств действенности лекарств и классы рекомендаций. 

Фармакоэкономические методы исследования. Стоимость болезни (прямые и непрямые затраты). Методы фармакоэкономического 

анализа: затраты-эффективность, затраты-полезность. Предотвращенный экономический ущерб и экономическая эффективность. 

Особенности клинической фармакокинетики, фармакодинамики лекарственных средств. Взаимодействия ЛС. Клиническая 

фармакогенетика. 

Понятие о клинической фармакокинетике и фармакодинамике, их взаимосвязь. Лекарственные рецепторы и фармакодинамика. 

Фармакокинетические характеристики лекарства. Методы, применяемые для определения концентрации лекарственных средств. 

Индивидуальный выбор и дозирование лекарственных средств. Хронофармакология и рациональное назначение лекарственных 

средств. 

Особенности фармакокинетики и фармакодинамики лекарственных средств в период беременности и лактации, в детском 

и престарелом возрасте. Общие вопросы фармакогенетики. 

Особенности взаимодействия лекарственных средств. Виды и механизмы взаимодействия лекарств. Ограничения лекарственной 

терапии у пожилых людей. Взаимодействие лекарственных средств с пищей, алкоголем и компонентами табачного дыма. 

Лекарственный мониторинг. Формулярная система. 

Неблагоприятные побочные реакции, пути их профилактики. Лекарственные поражения органов и систем. Клиника, лечение, 

профилактика побочного действия лекарственных средств. Принципы лечения отравлений лекарственными препаратами. 

Регистрация побочных реакций лекарственных средств. 

Изучение компьютерных информационно-поисковых систем по клинической фармакологии. 

Понятие о лекарственном формуляре лечебного учреждения; отработка практических навыков; обсуждение различных вариантов 

формуляров. 

Основные направления современного лекарственного лечения злокачественных опухолей 

Особенности выбора, режим дозирования, оценка эффективности и безопасности цитостатиков. Мониторинг применения данных ЛС 

Контроль за безопасностью их применения. Доказательная база и показания для их применения. Клинические рекомендации по 

лечению онкологических заболеваний. Особенности гормонотерапии и биотерапии. 

Рациональный выбор противоопухолевой терапии 

Молекулярные маркёры эффективности и токсичности противоопухолевой терапии. Особенности применения цитостатических и 

таргентных препаратов. Особенности выбора, режим дозирования, оценка эффективности и безопасности антибактериальных 

средств и химиотерапевтических средств разного химического строения. Мониторинг применения данных ЛС. Контроль за 

безопасностью их применения. Доказательная база и показания для их применения. Клинические рекомендации по ведению и 

лечению данных заболеваний. 

Фармакогенетика противоопухолевых препаратов 

Полиморфизм гена тиопурин-метилтрансферазы и переносимость меркаптопурина. Фармакогенетика иринотекана. 

Полиморфизм генов метаболизма фторпиримидинов. 

Особенности выбора, режим дозирования, оценка эффективности и безопасности меркаптопурина, иринотекана, группы 

фторпиримилинов. Мониторинг применения данных ЛС. Контроль за безопасностью их применения. Доказательная база и показания 

для их применения. 

Молекулярные маркеры химиочувствительных опухолей 

Индивидуализация назначения фторпиримидинов. Гены репарации днк как маркёры ответа опухоли на производные платины и 

алкилирующие агенты. Чувствительность опухолей к препаратам антрациклинового ряда. Молекулярные предикторы 

эффективности ингибиторов микротрубочек. Предиктивные маркёры применения таргетных препаратов. Особенности выбора, 

режим дозирования, оценка эффективности и безопасности группы фторпиримидинов, карбоплатина, оксалиплатина, группы 

антрациклинов, транстузумаба, ритуксимаба, иматиниба, гефитиниба, их побочные действия, выбор препарата и принципы 

дозирования. Принципы применения и мониторинга. Доказательная база и показания для их применения. 

Клиническая фармакология цитостатитов 

Особенности выбора, режим дозирования, оценка эффективности и безопасности ифосфамида, мелфалана, циклофосфамида, 

хлорамбуцила, алтретамина, теотепа, бисульфана, дакарбазина, прокарбазина, темозоламида, карбустина, ломустина, фотемустина, 

, их побочные действия, выбор препарата и принципы дозирования. Принципы применения и мониторинга. Доказательная база и 

показания для их применения. 

Темы курсовых работ (проектов) 

 

 

Примеры ситуационных задач: 

Задание 1. Приведите по два примера каждого вида фармакотерапии. Используйте примеры из своей специальности. 

Вид фармакотерапии Примеры 

Этиотропная Пример 1 Пример 2 

Патогенетическая Пример 1 Пример 2 

Симптоматическая Пример 1 Пример 2 

Заместительная Пример 1 Пример 2 



 

Задание 2. По предложенной истории болезни и листу назначения распределите применяемые у больного лекарственные средства 

по видам фармакотерапии. 

Виды фармакотерапии Применяемые у больного лекарственные средства 

Этиотропная 

Патогенетическая 

Симптоматическая 

Заместительная 

Задание 3. У курируемого больного определите факторы, снижающие приверженность медикаментозному лечению и разработайте 

методы повышения приверженности медикаментозному лечению по следующим направлениям: 

A. Применение лекарственных средств с меньшей кратностью 

Б. Применение комбинированных лекарственных средств 

B. Применение лекарственных средств с помощью специальных устройства по дозированию 

Г. Разработайте памятку для больного по приему лекарственных средств (одного или всех применяемых- по усмотрению 

преподавателя) 

Д. Разработайте для данного больного дневник самонаблюдения 

1. Разработайте тематический план занятий в Школе пациентов по ведущей у больного нозологии (если ведущих нозологий 

несколько, то выберите одну). 

Ж. Предложите другие методы повышения приверженности больного медикаментозному лечению. 

Задание 4. Разработайте программу контроля за эффективностью лекарственных средств у курируемого больного и методы оценки. 

Используйте разделы «Фармакодинамика», «Показания к применению», "Особые указания" клиникофармакологических статей 

лекарственных средств в Формулярах, электронных ресурсах по лекарственным средствам, Государственного реестра 

лекарственных средств. 

Задание 5. Разработайте программу контроля за безопасностью лекарственных средств у курируемого больного и методы оценки. 

Используйте разделы «Фармакологическое действие» и «Побочное действие» клинико-фармакологических статей лекарственных 

средств в Формулярах, справочниках, электронных ресурсах или Государственного реестра лекарственных средств. 

Примеры тестовых заданий: 

1.В основе проблемы избирательности действия лекарственных средств лежит понятие тропности (направленности). 

Какой из ниже перечисленных терминов Вы считаете ошибочным : 

А.“орган-мишень” 

Б.“клетка-мишень” 

В.“молекула-мишень” 

2 .Укажите основной компонент структуры рецептора к лекарственному средству: 

А.белки 

Б.сиаловые кислоты 

В.липиды 

Г.ионы 

Д.нуклеотиды 

3 .Обозначьте специфические транспортные системы лекарственных веществ: 

А.сывороточный альбумин 

Б.лейкоциты 

В.тромбоциты 

4 .Укажите необходимый этап в механизме регуляции стероидами генетической активности клеток-мишеней: А.связывание 

стероидов с цитозольными рецепторами 

Б.связывание стероида с поверхностью плазматических мембран 

В.связывание стероида с комплексом Гольджи 

5 .Период полувыведения лекарств - это: 

A.время достижения максимальной концентрации лекарства в плазме; 

B.время, в течение которого лекарство достигает системного кровотока; 

C.время, в течение которого лекарство распределяется в организме; 

D.время, за которое концентрация лекарства в плазме снижается на 50%; 

E.время, за которое половина введенной дозы достигает органа-мишени. 

6 .Терапевтический индекс-это: 

A.терапевтическая доза лекарства; 

B.отношение концентрации лекарства в органе или ткани к концентрации его в плазме крови; 

C.соотношение между минимальной терапевтической и токсической концентрациями лекарства в плазме; 

D.процент не связанного с белком лекарства; 

E.соотношение между минимальной и максимальной терапевтическими концентрациями лекарства. 

7 .При назначении каких лекарственных средств следует учитывать функцию печени и почек? 

A.липофильных, образующих неактивные метаболиты; 

8 .липофильных, образующих активные метаболиты; 

C.гидрофильных; 

D.гепатотоксичных; 

E.нефротоксичных. 

8 .При патологии почек возникают следующие изменения фармакокинетики лекарств, кроме: 

A.нарушения почечной экскреции; 

9 .увеличения концентрации лекарств в плазме крови; 



 

C.уменьшения связывания с белками плазмы; 

D.увеличения Т1/2; 

E.уменьшения биодоступности. 

10 .Препаратом выбора при наличии атипичных возбудителей (микоплазма, хламидии) является: 

A.эритромицин; 

B.метронидазол; 

C.гентамицин; 

D.карбенициллин; 

E.цефуроксим. 

11 . Нефротоксичными являются следующие антибактериальные препараты, кроме: 

A.гентамицина;  

B.карбенициллина; 

C.эритромицина; 

D.цефазолина; 

E.ванкомицина. 

Примерная тематика рефератов: 

1)Значение фармакогенетики для клинической практики. 

2)Фармакоэкономические исследования в детской онкологии. 

3)Фармакоэпидемиология противоопухолевых средств в детской онкологии. 

4)Качество жизни и лечение. 

Перечень видов оценочных средств 

ситуационные задачи 

реферативные сообщения 

тестовые задания 

  


