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1. ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОГРАММЫ 

Дополнительная профессиональная программа разработана на основании квалифи-

кационных требований, указанных в квалификационных справочниках по клинической лабо-

раторной диагностике и проводится с учетом уровня полученного ранее образования, требо-

ваний соответствующего федерального государственного образовательного стандарта (ФГОС) 

высшего профессионального образования к результатам освоения образовательных программ, 

требований профессиональных стандартов.  

Содержание программы соответствует требованиям Федерального закона от 

29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», приказа Минобрнауки 

России от 01.07.2013 № 499 (ред. от 15.11.2013) «Об утверждении порядка организации и 

осуществления образовательной деятельности по дополнительным профессиональным про-

граммам» и проводится с учётом уровня полученного ранее образования. 

Общий анализ крови является скрининговым стандартизованным методом диагностики 

инфекционных и соматических заболеваний.  Поэтому знания в этой области необходимо 

всем врачам  как  лабораторного, так клинического профиля. В программе рассматриваются 

общие вопросы гематологии – система крови человека, костного мозга, процесс 

кроветворения, регуляция гемопоэза, особенности эритропоэза, лейкопоэза, 

тромбоцитопоэза; этиология, патогенез, классификация и клинико-лабораторная 

характеристика гематологических заболеваний (лейкозы, анемия, лимфо- и 

миелопролиферативные заболевания, тромбоцитозы и тромбоцитопении).  

Реализация компетентностного подхода предусматривает использование в учебном 

процессе интерактивных форм проведения занятий - тренинг по оценке клинических 

проявлений и интерпретация лабораторных данных. 

Структура дополнительной профессиональной программы профессиональной пере-

подготовки включает цель, планируемые результаты обучения, учебный план, рабочую про-

грамму модуля, организационно-педагогические условия, формы аттестации, оценочные ма-

териалы, учебно-методическое и информационное обеспечение. Учебный план определяет 

состав изучаемых тем с указанием их трудоемкости, объема, последовательности и распре-

деление, формы организации учебного процесса и формы аттестации. 

Содержание реализуемой программы (или отдельных компонентов – модулей, тем) 

направлено на достижение целей программы, планируемых результатов ее освоения.  

Для всех видов аудиторных занятий академический час устанавливается продолжи-

тельностью 45 минут. 

Каждый слушатель обеспечен доступом к информационным ресурсам научной биб-

лиотеки института и кафедры. 

По окончании обучения проводится итоговая аттестация в форме тестирования. 

 

1.1. Цель реализации программы - совершенствование и получение новых ком-

петенций, необходимых для проведения гематологических исследований 

1.2. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ 

Перечень универсальных и профессиональных компетенций в рамках имеющей-

ся квалификации, качественное изменение которых осуществляется в результате обу-

чения  

 

Универсальные компетенции, 
включающие в себя способность/готовность . 

- УК 1 –к логическому и аргументированному анализу;  



- УК 2 –осуществлять свою деятельность с учетом принятых в обществе моральных и право-

вых норм, соблюдать правила врачебной этики, законы и нормативные правовые акты по ра-

боте с конфиденциальной информацией, сохранять врачебную тайну. 

 

Профессиональные компетенции, 
включающие в себя способность/готовность 

 профилактическая деятельность . 

- ПК 1 - к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепле-

ние здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение 

возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю диагностику, выявление 

причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение вред-

ного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания; 

 диагностическая деятельность . 

- ПК 5 - к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, синдромов забо-

леваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической классифи-

кацией болезней и проблем, связанных со здоровьем; 

- ПК 6 - к применению диагностических клинико-лабораторных методов исследований и ин-

терпретации их результатов; 

психолого-педагогическая деятельность . 

- ПК 7 - к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направлен-

ной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих; 

организационно-управленческая деятельность . 

- ПК 8 - к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здо-

ровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях; 

- ПК 9- к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием ос-

новных медико-статистических показателей; 

- ПК 10 - к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе ме-

дицинской эвакуации. 

 

Перечень знаний, умений и навыков, необходимых для профессиональной деятельности  

 

После окончания обучения врач-специалист по клинической лабораторной диа-

гностике должен знать . 

- основы законодательства об охране здоровья граждан, основные нормативные и регла-

ментирующие документы в здравоохранении Российской Федерации; 

- основы трудового законодательства; 

- правила врачебной этики; 

- законодательные, нормативно-правовые, инструктивно-методические документы, опре-

деляющие деятельность лабораторий медицинских организаций и управление качеством 

клинических лабораторных исследований; 

- морфологию, физиологию, биохимию системы кроветворения; 

- клиническую информативность лабораторных исследований с позиций доказательной 

медицины при наиболее распространенных заболеваний кроветворной системы;  

- основные современные преаналитические и аналитические технологии клинических ла-

бораторных исследований; 

- принципы работы и правила эксплуатации основных типов измерительных приборов, 

анализаторов и другого оборудования, используемого в гематологических лабораториях; 

- факторы, влияющие на результаты лабораторного исследования на преаналитическом, 

аналитическом и постаналитическом этапах; 

- технологию организации и проведения внутрилабораторного и внешнего контроля каче-

ства гематологических исследований; 

- основы профилактики заболеваний и санитарно-просветительной работы; 

 



ПО ГЕМАТОЛОГИЧЕСКИМ ИССЛЕДОВАНИЯМ . 

- теорию кроветворения; 

- морфологию клеток костного мозга и элементов крови, показатели гемограммы и миело-

граммы в норме; 

- особенности гемограммы и миелограммы при реактивных состояниях, заболеваниях ор-

ганов кроветворения; 

- технологии стандартных и дополнительных лабораторных исследований, необходимых в 

дифференциальной диагностике и мониторинге лечения заболеваний органов кроветво-

рения. 

После окончания обучения врач-специалист по клинической лабораторной диагностике 

должен уметь . 

- организовать рабочее место для проведения гематологических; 

- организовать работу среднего медицинского персонала; 

- подготовить препарат для микроскопического исследования, пробы биоматериала для 

гематологических исследований; 

- приготовить растворы реагентов, красителей для лабораторных исследований; 

- работать на наиболее распространенных лабораторных измерительных приборах, анали-

заторах и оборудование в соответствии с правилами их эксплуатации; 

- провести контроль качества аналитического этапа выполняемых исследований; 

- организовать выполнение лабораторного исследования в соответствии с требованиями по 

охране труда, санитарно-эпидемическими требованиями; 

- оформить учетно-отчетную документацию по клиническим лабораторным исследовани-

ям, предусмотренную действующими нормативными документами; 

- оценить клиническую значимость результатов гематологических исследований, поста-

вить лабораторный диагноз, определить необходимость дополнительного обследования 

больного, предложить программу дополнительного обследования больного; 

- провести анализ расхождения лабораторного диагноза с клиническим и патологоанато-

мическим диагнозами, выявить ошибки и разработать мероприятия по улучшению каче-

ства диагностической работы; 

- составить план лабораторного обследования пациента на этапе профилактики, диагно-

стики и лечении гематологических заболеваний; 

- провести расчет стоимостных показателей лабораторных исследований; 

- провести планирование и анализ деятельности лаборатории; 

- внедрить в практику лаборатории новую технологию и оказать помощь в ее освоении 

персоналу лаборатории; 

- проводить взятие крови для лабораторного анализа. 

После окончания обучения врач-специалист по клинической лабораторной диагностике 

должен владеть . 

- технологией выполнения наиболее распространенных видов гематологических исследо-

ваний с использованием лабораторного оборудования и информационных систем; 

- технологией организации и выполнения контроля качества гематологических исследова-

ний; 

- методиками составления плана лабораторного обследования пациентов и интерпретации 

результатов лабораторных исследований на этапах профилактики, диагностики и лечения 

гематологических заболеваний; 

- технологией взаимодействия с персоналом клинических подразделений по вопросам ла-

бораторного обследования пациентов; 

- технологиями планирования и анализа деятельности и затрат лаборатории; 

- методикой оценки доказательность фактов по клинической лабораторной диагностике, 

представленных в научно-практических публикациях. 



2. УЧЕБНЫЙ ПЛАН 

 
Цель . совершенствование и получение новых компетенций, необходимых для прове-

дения гематологических исследований 

Категория обучающихся . врачи клинической лабораторной диагностики 

Трудоемкость обучения . 36 в акад. час. (0,25 мес.) 

Режим занятий . 6 час./ день 

Форма обучения . очная 

 

Код 
Наименование  

разделов дисциплин и тем 

О
б

щ
ая

 т
р
у
д
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к
о
ст

ь
 

(в
 ч

ас
.)

 

Аудиторные  

занятия, час 

С
Р

, 
ч
ас

. 

Форма  

контроля 

В
се

го
, 
ау

д
. 
ч

ас
. 

Л
ек

ц
и

и
 

О
С

К
1

 

П
З

, 
С

З
, 
Л

З
2
 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

1 Общие вопросы гематологии 
6 6 6 

  
  

  

Тестирование 

1.1 
Понятие о системе крови. 

Учение о кроветворении. 

3 3 3 
 

 

 

 

1.2 
Эритропоэз, лейкопоэз, тром-

боцитопоэз. 

3 3 3 
 

 

 

 

2 Гемобластозы 
6 6 2 

  
4 

  

Практические 

навыки 

3 Анемии 6 6 2 
  

4 

  

Практические 

навыки 

4 Агранулоцитозы 6 6 2 
  

4 
  

Практические 

навыки 

5 Заболевания, обусловленные 

нарушениями системы гемо-

стаза 

6 6 2 

  

4 

  

Практические 

навыки 

6 Изменения крови и костного 

мозга 

6 6 2 
  

4 
  

Практические 

навыки 

7 Итоговая аттестация-зачет             Тестирование  

  Итого 36 36 16   20     

 
 

 
 

 

 

 

 

 

                                                           
1
 ОСК - обучающий симуляционный курс 

2
 ПЗ – практические занятия, СЗ – семинарские занятия, ЛЗ – лабораторные занятия, СР – самостоятельная 

работа  



3. КОНТАКТНАЯ РАБОТА 

 

Код 
Наименование  

разделов, тем 
Содержание темы 

А
3
 и И

4
 

методы 

обучения 

1 2 3 4 

Лекции 

1.1 Понятие о системе 

крови. Учение о кро-

ветворении. 

Понятие о системе крови. Учение о кроветво-

рении. Система кроветворения. Эритропоэз 

(нормобластический, мегалобластический), лей-

копоэз (нейтрофильный, лимфоцитарный), тром-

боцитопоэз, костный мозг. Обмен гемоглобина, 

порфиринов, железа и желчных пигментов. Лей-

копения. Цитохимические исследования клеточ-

ных элементов. Тромбоцитозы. Морфологиче-

ские исследования и методы подсчета 

А 

1.2 Эритропоэз, лейкопо-

эз, тромбоцитопоэз. 

Нормобластический, мегалобластический 

эритропоэз. Понятие об  эффективном, неэффек-

тивном и терминальном эритропоэзе. Морфоло-

гическая и функциональная характеристика 

эритроцитов. Иммунология эритроцитов. Эрит-

роцитозы. Обмен гемоглобина. Обмен порфири-

нов, железа и желчных пигментов. Обмен вита-

мина В12. Обмен фолиевой кислоты. 

Нейтрофильный, лимфоцитарный. Понятие о не-

эффективном нейтропоэзе. Морфологическая и 

функциональная характеристика лейкоцитов. 

Лейкоцитозы. Лейкопении. Цитохимические ис-

следования клеточных элементов. 

Морфологическая и функциональная характери-

стика клеток системы мегакариоцит-тромбицит. 

Тромбозы и тромбоцитопении. Морфологиче-

ские исследования и методы подсчета. 

Морфологическая и функциональная характери-

стика клеток костного мозга. Методы подсчета 

миелограммы. Нормативные показатели клеточ-

ного состава костного мозга. 

А 

2 Гемобластозы Хронический миелоз. Клинико-лабораторная ха-

рактеристика стадий и динамика гематологи-

ческих показателей в различные периоды . ре-

миссий и прогрессирования процесса. Хрони-

ческий моноцитарный лейкоз. Клинико-лабо-

раторная характеристика, гематологические осо-

бенности миеломоноцитарного и других редких 

форм хронических лейкозов и динамика их из-

менений в различные периоды. 

Современное учение о лейкозах. Этиология, па-

тогенез, классификация. Клинико-лабораторная 

А 

                                                           
3
 активных  

4
 интерактивных 



характеристика различных форм острого лейко-

за. Миелопролиферативные заболевания. Совре-

менные представления. Этиология, патогенез. 

Современные представления. Классификация, 

этиология, патогенез. Миелома. Макроглобули-

немия Вальденстрема. Болезни тяжелых цепей. 

Клинико-лабораторные показатели. Иммуно-

химическая идентификация и морфобиохими-

ческие исследования крови, костного мозга. 

3 Анемии Классификация, этиология, патогенез. Морфо-

логическая характеристика клеточных элементов 

эритрона. Острая и хроническая постгемор-

рагические анемии – динамика лабораторных ис-

следований в течение анемии и в процессе лече-

ния.Обмен железа, порфиринов. Гипохромные 

анемии. Лабораторные исследования крови и 

костного мозга. Динамика гематологических и 

биохимических показателей. Характеристика ме-

габластных анемий. Наследственные и приоб-

ретенные. Обмен витамина В12. Лабораторные 

исследования крови, костного мозга. Методы 

определения концентрации витамина В12 в крови, 

моче, кале. Патогенез и причины дефицита фо-

лиевой кислоты. Клинико-диагностическое зна-

чение результатов исследования крови и костно-

го мозга.Лабораторные показатели крови и кост-

ного мозга. Клинико-диагностическое значение 

результатов исследования. Виды гемолиза. Лабо-

раторные показатели гемолиза внутриклеточного 

и внутрисосудистого гемолиза, диффе-

ренциальная диагностика. Анемии, связанные с 

нарушением мембраны эритроцитов (эритроци-

топатии), активности ферментов эритроцитов 

(энзимопатии), синтеза гемоглобина (гемогло-

бинопатии). Анемии, обусловленные внеэрит-

роцитарными гемолитическими факторами . им-

мунные, изоиммунные, аутоиммунные ге-

молитические анемии. Пароксизмальная ночная 

гемоглобинурия (болезнь Маркиафава-Микели). 

А 

4 Агранулоцитозы Современное учение об агранулоцитозах. Мие-

лотоксический агранулоцитоз (цитостатическая 

болезнь). Иммунный агранулоцитоз. Этиология. 

Патогенез. Лабораторные показатели при агра-

нулоцитозе. Динамика лабораторных показа-

телей в различные стадии болезни в крови и 

костном мозге. 

А 

5 Заболевания, обу-

словленные наруше-

ниями системы гемо-

стаза 

Общее понятие о геморрагических диатезах. 

Этиология. Патогенез. Классификация. Гемор-

рагический васкулит. Клинико-диагностическое 

значение результатов исследования. 

А 



6 Изменения крови и 

костного мозга 

Современные представления о миелодиспла-

стическом синдроме . формы по класссификации 

ВОЗ, морфологические и количественные изме-

нения костного мозга и периферической крови. 

Современные представления о реактивных изме-

нениях. Лучевая болезнь. 

А 

Практические занятия 

2 Гемобластозы Хронический миелолейкоз и моноцитарный лей-

козы. Морфологическая и цитохимическая диа-

гностика. Клинико-лабораторная характеристика 

стадий хронического миелолейкоза, суб-

лейкемического миелоза. Динамика гематоло-

гических изменений моноцитарного, миеломо-

ноцитарного и других форм в различные пе-

риоды -  ремиссий, прогрессирования процесса. 

Эритремия. Гематологические показатели и 

дифференциальная диагностика эритремии и ре-

активных эритроцитозов. Клинико-лабораторная 

характеристика вариантов хронического лимфо-

лейкоза. Динамика гемматологических показате-

лей. Морфоцитохимические исследования крови, 

костного мозга, лимфатических узлов. 

Клинико-лабораторная характеристика различ-

ных форм острого лейкоза. Дифференциальная 

диагностика (морфологическая, цитохимическая, 

иммунологическая). 

Миелома. Клинико-лабораторные показатели . 

морфологические, биохимические и иммуно-

химические  исследования крови, костного моз-

га. 

И 

3 Анемии Современное учение об анемиях. Постгеморра-

гические анемии острые и хронические. Анемии, 

связанные с нарушением обмена железа, порфи-

ринов; железодефицитные анемии; анемии дет-

ского возраста,гемолитические и другие анемии. 

Лабораторные исследования крови, костного 

мозга и динамика лабораторных показателей в 

течение болезни, в процессе лечения. Гематоло-

гические критерии эффективности лечения. Ла-

бораторные показатели гемолиза . внутриклеточ-

ного и внутрисосудистого. Микросфероцитоз. 

Эллиптоцитоз (овалоцитоз). Стоматоцитоз. 

Акантоцитоз. Лабораторная диагностика гемо-

глобинопатий. Гемолитическая болезнь ново-

рожденных. Посттрансфузионные анемии. Лабо-

раторные показатели гемолитичес-кого криза, 

компенсированного и декомпенсированного ге-

молиза. 

И 

4 Агранулоцитозы Лабораторные показатели при агранулоцитозах. 

Их динамика в различные стадии болезни в кро-

ви и костном мозге. 

А 



5 Заболевания, обу-

словленные наруше-

ниями системы гемо-

стаза 

Геморрагические диатезы. Гемофилии. Лабора-

торные исследования крови и гемостаза при ге-

мофилии. Геморрагический васкулит. Лабора-

торные исследования и клинико-диагностическое 

значение результатов исследования. 

А 

6 Изменения крови и 

костного мозга 

Клинико-лабораторные показатели при инфек-

ционных заболеваниях . вирусных, бактериаль-

ных, паразитарных, хирургических (острых и 

хронических). Острая и хроническая лучевая бо-

лезнь. Клинико-лабораторные показатели при 

лучевой болезни 

А 

Стажировка 

Задача . Совершенствование практических навыков и манипуляций. 

1.Приготовление препараторов крови, окраска и микроскопирование.  

2.Автоматизированные методы исследования крови.  

3.Подсчет формулы крови (абсолютные и относительные величины).  

4.Реактивные изменения крови при патологических состояниях (морфологические изме-

нения).  

5.Изменения гемограмм при заболеваниях крови. 

База . КГБУЗ «Краевая клиническая больница №1 им. проф. С.И.Сергеева» 

 

 

4. КОНТРОЛЬ И ОЦЕНКА КАЧЕСТВА РЕЗУЛЬТАТОВ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ 

Определение практических навыков проводится на клинической базе  КГБУЗ «Крае-

вая клиническая больница №1 им. проф. С.И.Сергеева» в соответствии с квалификационной 

характеристикой специалиста. 
Тестирование оценивается по пятибальной системе . 90-100% - отлично, 80-89% - хорошо,  

70-79% -удовлетворительно, меньше 70% - неудовлетворительно. 

 

Перечень контрольных вопросов к итоговой аттестации . 

1. Учетно-отчетная документация. Перечень, формы, правила оформления. 

2. Охрана труда и санитарно-противоэпидемический режим в клинических лабораториях. 

3. Преаналитический этап лабораторного анализа. 

4. Современная теория кроветворения.  

5. Антигены и антитела системы крови. 

6. Показатели гемограммы и миелограммы в норме. 

7. Виды лейкемоидных реакций. Дифференциальная диагностика. 

8. Анемии, связанные с нарушением синтеза ДНК и РНК. Лабораторные исследования кро-

ви, костного мозга и динамика гематологических и биохимических показателей в тече-

ние анемии и в процессе лечения. 

9. Гемолитические анемии. Лабораторные исследования крови, костного мозга и динамика 

гематологических и биохимических показателей в течение анемии и в процессе лечения. 

10. Гипопластические состояния. Динамика лабораторных показателей в различные стадии 

болезни. Клинико-диагностическое значение результатов исследования. 

11. Железодефицитные состояния. Лабораторные исследования крови, костного мозга и ди-

намика гематологических и биохимических показателей в течение анемии и в процессе 

лечения. 



12. Идиопатическая тромбоцитемия. Лабораторные исследования крови, костного мозга и 

динамика гематологических и биохимических показателей в течение заболевания и в 

процессе лечения. 

13. Клинико-лабораторная характеристика различных форм острых лейкозов.  

14. Лимфопролиферативные заболевания. Морфоцитохимические, иммунологические ис-

следования крови, костного мозга и лимфатических узлов. Клинико-диагностическое 

значение результатов исследования. 

15. Миелопролиферативные заболевания. Клинико-диагностическое значение результатов 

исследования. Морфологическая, цитохимическая и иммунологическая дифференциаль-

ная диагностика. 

16. Геморрагические диатезы. Клинико-диагностическое значение результатов исследова-

ния. Лабораторная дифференциальная диагностика тромбоцитопений и тробмоцитопа-

тий. 

17. Коагуляционное звено гемостаза. Основы диагностики патологии коагуляционного  ге-

мостаза. 

18. Лабораторная диагностика ДВС-синдрома. 

19. Лабораторные тесты, отражающие сосудисто – тромбоцитарное звено гемостаза. 

20. Морфологический анализ клеток костного мозга. Виды исследования костного мозга. 

Нормативные показатели клеточного состава костного мозга. Изменение показателей 

крови в течение жизни человека. 

21. Парапротеинемические гемобластозы. Дифференциальная диагностика. Классификация, 

этиология, патогенез.  

22. Миелома. Макроглобулинемия Вальденстрема. Болезнь тяжелых цепей. Клинико-

диагностическое значение результатов исследования. 

23. Современные представления о миелодиспластическом синдроме . формы по классифи-

кации ВОЗ, морфологические и количественные изменения костного мозга и перифери-

ческой крови. 

24. Сублейкемический миелоз Лабораторные исследования крови, костного мозга и динами-

ка гематологических и биохимических показателей в течение заболевания и в процессе 

лечения. 

25. Хронический лимфолейкоз. Морфоцитохимические, иммунологические исследования 

крови, костного мозга и лимфатических узлов. Клинико-диагностическое значение ре-

зультатов исследования. 

26. Хронический миелолейкоз. Лабораторные исследования крови, костного мозга и 

динамика гематологических и биохимических показателей в течение заболевания и в 

процессе лечения. 

27. Эритремия. Лабораторные исследования крови, костного мозга и динамика гематологи-

ческих и биохимических показателей в течение заболевания и в процессе лечения. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Тестовые задания (выбрать один правильный ответ) 

  1. При микросфероцитозе кривая Прайс-Джонса                                      

      А) сдвигается вправо                                                     

      Б) сдвигается влево                                                      

      В) появляется несколько пиков                                            

      Г) не меняется                                                           

      Д) все ответы правильные   

  2. Эритроцитоз, вызванный повышенным образованием эритропоэтина, характерен для   

      А) анемий при печеночной недостаточности                                 

      Б) полицитемии                                                           

      В) болезни и синдрома Иценко-Кушинга                                     

      Г) гипергидратации                                                       

      Д) гипоксии    

   3. Увеличение количества ретикулоцитов имеет место при                           

      А) апластической анемии                                                  

      Б) гипопластической анемии                                               

      В) гемолитическом синдроме                                               

      Г) метастазах рака в кость                                               

      Д) все перечисленное верно       

                                         

  4. Ретикулоцитоз не наблюдается при                                               

      А) микросфероцитарной гемолитической анемии                              

      Б) талассемии                                                            

      В) апластической анемии                                                  

      Г) пароксизмальной ночной гемоглобинурии                                 

      Д) всех перечисленных анемиях     

 

  5 . Для окраски мазков крови применяются методы                                  

      А) по Нохту                                                              

      Б) по Паппенгейму                                                        

      В) по Романовскому                                                       

      Г) все перечисленные методы        

 

  6. Увеличение гемоглобина в крови наблюдается при                                

      А) первичных и вторичных эритроцитозах                                   

      Б) мегалобластных анемиях                                                

      В) гемоглобинопатиях                                                     

      Г) гипергидратации                                                       

      Д) все перечисленное верно    

 

  7. Под абсолютным количеством лейкоцитов понимают                               

      А) процентное содержание отдельныхвидов лейкоцитов в лейкоформуле        

      Б) количество лейкоцитов в 1 л крови                                     

      В) количество лейкоцитов в мазке периферической крови                    

      Г) все ответы правильные                                                 

      Д) все ответы неправильные           

                                     

  8. Гем представляет собой соединение железа с  

      А) протопорфирином                                                       

      Б) копропорфирином                                                       

      В) белком                                                                



      Г) порфирином и белком        

 

  9. Подсчет мегакариоцитов костного мозга следует проводить в                     

      А) камере Горяева                                                        

      Б) камере Фукс-Розенталя                                                 

      В) любой из перечисленных камер                                          

      Г) мазке периферической крови                                            

      Д) счетчиках клеток крови      

                                           

  10. Стволовая клетка кроветворения в покое имеет морфологию  

      А) малого лимфоцита                                                      

      Б) бластной клетки                                                       

      В) моноцита                                                              

      Г) фибробласта                                                           

      Д) ни одного из перечисленных     

                                       

  11 . Увеличение бластов при клеточном или гиперклеточном костном мозге характерно        

А) фолиеводефицитной анемии                                              

      Б) острой кровопотери                                                    

      В) острого лейкоза                                                       

      Г) инфекционного мононуклеоза                                            

      Д) всех перечисленных заболеваний             

 

  12. Термин анизоцитоз означает изменение  

      А) формы эритроцитов                                                     

      Б) размеров эритроцитов                                                  

      В) интенсивности окраски эритроцитов                                     

      Г) количества эритроцитов                                                

      Д) появление ядросодержащих эритроцитов в периферической крови      

      

  13. Гранулоциты образуются в                                                       

      А) селезенке                                                             

      Б) костном мозге                                                         

      В) лимфатических узлах                                                   

      Г) селезенке и лимфатических узлах                                       

      Д) печени                         

 

  14. Тромбоциты образуются в                                                      

      А) селезенке                                                             

      Б) костном мозге                                                         

      В) лимфатических узлах                                                   

      Г) все ответы правильные                                                 

      Д) правильного ответа нет      

 

  15. Повышенное количество сидероцитов в периферической крови                       

и сидеробластов в костном мозге обнаруживается при                            

      А) приеме противотуберкулезных препаратов                                

      Б) отравлении свинцом                                                    

      В) железодефицитных анемиях                                              

      Г) миеломной болезни                                                     

      Д) гемолитической анемии      

   



16. Абсолютный моноцитоз характерен для                                        

      А) бактериальных инфекций                                                

      Б) заболеваний, вызванных простейшими                                    

      В) вирусных инфекций                                                     

      Г) моноцитарного и миеломоноцитарного лейкозов                           

      Д) все перечисленное верно   

                                             

  17. Клетки Березовского-Штернберга и Ходжкина в лимфоузлах -                       

основные диагностические элементы                                         

      А) лимфогранулематоза                                                    

      Б) саркоидоза                                                            

      В) все перечисленное верно                                               

      Г) гистиоцитоза                                                          

      Д) острого лейкоза  

                                                      

  18.  Диагностика алейкемических форм острого лейкоза проводится по                

      А) мазку периферической крови                                            

      Б) стернальному пунктату                                                 

      В) пунктату лимфоузла                                                    

      Г) цитохимическому исследованию                                          

      Д) всеми перечисленными методами     

                                     

 19. Для острого миелобластного лейкоза наиболее характерным цитохимическим          

показателем является                                                          

      А) миелопероксидаза                                                      

      Б) гликоген                                                              

      В) щелочная фосфатаза                                                    

      Г) неспецифическая эстераза                                              

      Д) нет достоверного теста       

                                          

  20. Для острого монобластного лейкоза наиболее характерно цитохимическое           

определение                                                                   

      А) гликогена                                                             

      Б) миелопероксидазы                                                      

      В) неспецифической эстеразы, подавляемой NaF                             

      Г) липидов                                                               

      Д) все способы равноценны                  

                               

  21. При хроническом моноцитарном лейкозе в картине крови характерен             

      А) лейкоцитоз                                                            

      Б) абсолютный моноцитоз                                                  

      В) сдвиг до миелобластов                                                 

      Г) равное количество зрелых и незрелых гранулоцитов                      

      Д) все перечисленное           

 

  22. Высокий процент плазматических клеток в костном мозге наблюдается при         

      А) коллагенозах                                                          

      Б) инфекционном мононуклеозе                                             

      В) миеломной болезни                                                     

      Г) болезни Вальденстрема                                                 

      Д) всех перечисленных заболеваниях       

                                 



  23. Миелограмма при остром лейкозе характеризуется                           

      А) редукцией эритропоэза                                                 

      Б) гиперклеточностью                                                     

      В) бластозом                                                             

      Г) уменьшением количества мегакариоцитов                                 

      Д) всем перечисленным      

 

  24. Для гемограммы при хроническом миелолейкозе характерно  

      А) увеличение незрелых гранулоцитов                                      

      Б) базофильно-эозинофильный комплекс                                     

      В) относительная лимфоцитопения                                          

      Г) Нейтрофилез                                                           

      Д) все перечисленное           

 

  25. Под определением <клоновое> происхождение лейкозов понимают                 

      А) приобретение клетками новых свойств                                   

      Б) анаплазию лейкозных клеток                                            

      В) потомство мутированной клетки                                         

      Г) разнообразие форм лейкозных клеток                                    

      Д) все перечисленное           

 

  26. Пойкилоцитоз - это изменение 

      А) формы эритроцитов                                                     

      Б) размера эритроцитов                                                   

      В) интенсивности окраски эритроцитов                                     

      Г) объема эритроцитов                                                    

      Д) всех перечисленных параметров                                         

 

  27. Подсчет эритроцитов рекомендуется проводить сразу после взятия крови при     

      А) железодефицитных анемиях                                              

      Б) гемолитических анемиях                                                

      В) апластических анемиях                                                 

      Г) В -дефицитных анемиях                                                 

      Д) всех перечисленных анемиях     

 

  28. Средний объем эритроцита увеличен  

      1) железодефицитная анемия                                              

      2) талассемия                                                           

      3) гемоглобинопатии                                                     

      4) В12-дефицитная анемия                                                

      5) все перечисленное верно       

                                        

  29. Белковой частью гемоглобина является  

      А) альбумин                                                              

      Б) трасферрин                                                            

      В) церулоплазмин                                                         

      Г) глобин                                                                

      Д) гаптоглобин             

                                               

  30. Основным энергетическим субстратом в эритроцитах является  

      А) глюкоза                                                               

      Б) фруктоза                                                              



      В) липиды                                                                

      Г) глютатион                                                             

      Д) гликоген                                                              

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Перечень практических навыков к итоговой аттестации 

№ Практические навыки Уровень  

усвоения 

1 2 3 

1 Взятие крови для исследований   + 

2 
Взятие капиллярной, венозной крови для выполнения клинического 

анализа ручными методами  

  + 

3 
Взятие крови для исследования на автоматических гематологических 

анализаторах  

  + 

4 Получение сыворотки и плазмы крови    + 

5 Взятие крови для приготовления толстой капли    + 

6 Взятие крови для определения вязкости, резистентности эритроцитов   + 

7 Приготовление и исследование лейкоконцентрата.   + 

8 
Получение материала для цитологического исследования костного 

мозга 

+   

9 Получение спинномозговой жидкости +   

10 Получение пунктатов костного мозга, лимфатических узлов +   

11 Подготовка предметных стекол   + 

12 Фиксация и окраска препаратов для микроскопии   + 

13 Морфологические исследования клеток крови   + 

14 Цитохимические исследования клеток гемопоэза   + 

15 Морфология клеток гемопоэза в норме   + 

16 
Понятие эритроцитоз и эритропения, лейкоцитоз и лейкопения, тром-

боцитоз и тромбоцитопения 

  + 

17 
Изменение показателей гемограммы и миелограммы при реактивных 

состояниях 

  + 

18 
Основные клинические и лабораторные признаки внутриклеточного и 

внутрисосудистого гемолиза 

  + 

19 

Особенности изменения гемограммы, миелограммы и лимфоцито-

граммы при заболеваниях органов кроветворения (анемиях, лейкозах, 

геморрагических диатезах и др. заболеваниях) 

  + 

20 Понятие о миеломной дисплазии   + 

21 Основные принципы цитохимического и иммунологического анализа  +  
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«Квалификационные характеристики должностей работников в сфере здравоохранения». 



33. Методические указания по эпидемиологическому надзору за внутрибольничными ин-

фекциями от 02.09.87 №28–6/34 

34. Методические рекомендации по разработке референтных величин лабораторных показа-

телей № 1033/48–11. – Утв. МЗ СССР 23.05.1983г. 

35. Правила техники безопасности при эксплуатации изделий медицинской техники в учре-

ждениях здравоохранения. – М. . МЗ СССР, 1985. 

36. СанПиН 2.1.3.2630–10 "Санитарно–эпидемиологические требования к организациям, 

осуществляющим медицинскую деятельность" 

37. Санитарно–эпидемиологические правила СП 1.3.2322–08 «Безопасность работы с мик-

роорганизмами III – IV групп патогенности (опасности) и возбудителями паразитарных 

болезней» 

38. ГОСТР ИСО 15189–2006. Лаборатории медицинские. Частные требования к качеству и 

компетентности. М., 2007.  

39. ГОСТР ИСО 15195–2006. Лабораторная медицина. Требования к лабораториям рефе-

рентных измерений 

40. ГОСТР ИСО 17511–2006. Изделия медицинские для диагностики in vitro. Измерение ве-

личин в биологических пробах. Метрологическая прослеживаемость значений, припи-

санных калибраторам и контрольным материалам. М., 2007. 

41. ГОСТР ИСО 18153–2006. Изделия медицинские для диагностики in vitro. Измерение ве-

личин в биологических пробах. Метрологическая прослеживаемость значений каталити-

ческой концентрации ферментов, приписанных калибраторам и контрольным материа-

лам. М., 2007. 

42. ГОСТР 52905–2007. (ИСО 15190 .2003) Лаборатории медицинские. Требования безопас-

ности. М., 2007. 

43. ГОСТР ИСО 15194–2007 Изделия медицинские для диагностики in vitro. Измерение ве-

личин в пробах биологического происхождения. Описание стандартных образцов. М., 

2007. 

44. ГОСТР ИСО 15193–2007. Изделия медицинские для диагностики in vitro. Измерение ве-

личин в пробах выполнения измерений. М., 2007. 

45. ГОСТР 53022.1–2008. Технологии лабораторные медицинские – Требования к качеству 

клинических лабораторных исследований» Часть 1 Правила менеджмента качества кли-

нических лабораторных исследований. М., 2008. 

46. ГОСТР 53022.2–2008. Технологии лабораторные медицинские – Требования к качеству 

клинических лабораторных исследований» Часть 2 Оценка аналитической надежности 

методов исследования. М., 2008. 

47. ГОСТР 53022.3–2008. Технологии лабораторные медицинские – Требования к качеству 

клинических лабораторных исследований» Часть 3 Правила оценки клинической ин-

формативности лабораторных тестов. М., 2008. 

48. ГОСТР 53022.4 –2008. Технологии лабораторные медицинские – Требования к качеству 

клинических лабораторных исследований» Часть 4 Правила разработки требований к 

своевременности предоставления лабораторной информации. М., 2008. 

49. ГОСТР 53079.1–2008. Технологии лабораторные медицинские. Обеспечение качества 

клинических лабораторных u1080 исследований. Часть 1 Описание методов исследова-

ния. М., 2008. 



50. ГОСТР 53079.2–2008. Технологии лабораторные медицинские. Обеспечение качества 

клинических лабораторных исследований. Часть 2 Руководство по качеству исследова-

ний в клинико–диагностической лаборатории. Типовая модель. М., 2008. 

51. ГОСТР 53079.3–2008. Технологии лабораторные медицинские. Обеспечение качества 

клинических лабораторных исследований. Часть 3 Правила взаимодействия персонала 

клинических подразделений и клинико–диагностических лабораторий медицинских ор-

ганизаций при выполнении клинических лабораторных исследований. М., 2008. 

52. ГОСТР 53079.4–2008. Технологии лабораторные медицинские. Обеспечение качества 

клинических лабораторных исследований. Часть 4 Правила ведения преаналитического 

этапа. М., 2008. 

53. ГОСТР 53133.1—2008. Технологии лабораторные медицинские. Контроль качества кли-

нических лабораторных исследований. Часть 1 Пределы допускаемых погрешностей ре-

зультатов измерения аналитов в клинико– диагностических лабораториях. М., 2008. 

54. ГОСТР 53133.2—2008. Технологии лабораторные медицинские. Контроль качества кли-

нических лабораторных исследований. Часть 2 Правила проведения внутрилабораторно-

го контроля качества количественных методов клинических лабораторных исследований 

с использованием контрольных материалов. М., 2008. 

55. ГОСТР 53133.3—2008. Технологии лабораторные медицинские. Контроль качества кли-

нических лабораторных исследований. М., 2008. 

56. ГОСТР 53133.4—2008. Технологии лабораторные медицинские. Контроль качества кли-

нических лабораторных исследований. М., 2008. 

57. ГОСТР ИСО 6710-2009 Контейнеры для сбора образцов венозной крови одноразовые. 

Технические требования и методы испытаний. 

58. ГОСТР ИСО 15189 – 2009 Лаборатории медицинские. Частные требования к качеству и 

компетентности. 

59. ГОСТР ИСО/ТО 22869 – 2009 Лаборатории медицинские. Руководство по внедрению 

ИСО 15189 .2003 

60. ГОСТР ИСО 15198-2009 Клиническая лабораторная медицина. Изделия медицинские 

для диагностики in vitro. Подтверждение методик контроля качества, рекомендуемых 

производителями пользователям. 

61. ГОСТР ЕН 592 – 2010 Инструкция по применению инструментов для диагностики in 

vitro для самотестирования. 

62. ГОСТР ЕН 13532-2010 Общие требования к медицинским изделиям для диагностики in 

vitro для самотестирования. 

63. ГОСТР ЕН 13612 – 2010 Оценка функциональных характеристик медицинских изделий 

для диагностики in vitro. 

64. ГОСТР ЕН 13640 – 2010 Исследование стабильности реагентов для диагностики in vitro. 

65. ГОСТР ЕН 13641 – 2010 Устранение или снижение риска инфицирования, связанного с 

реагентами для диагностики in vitro. 

66. ГОСТР ЕН 14254 – 2010 Изделия медицинские для диагностики in vitro. Одноразовые 

емкости для сбора образцов у человека (кроме крови). 

 

 

 



5.4. Информационно-электронные ресурсы . 

1. Диагностика острых отравлений // Медицинская токсикология  . нац. рук. / ред. Е. А. 

Лужникова. – М.  . ГЭОТАР–Медиа, 2014. – 928 с. – Документ доступен в ЭБС «Консуль-

тант врача»  . электрон. мед. б-ка. – Сетевой режим доступа . http .//www.rosmedllib.ru . 

2. Клиническая лабораторная диагностика . рук. В 2 т. Т. 1 / ред. В. В. Долгова. – М., 2012. – 

928 с. – (Сер. «Национальные руководства»). – Документ доступен в ЭБС «Консультант 

врача»  . электрон. мед. б-ка. – Сетевой режим доступа . http .//www.rosmedllib.ru . 

3. Медицинская лабораторная диагностика  . программы и алгоритмы  . рук. для врачей / под 

ред. А. И. Карпищенко. – 3-е изд., перераб. и доп. – М. . ГЭОТАР–Медиа, 2014. – 696 с., 

ил. – Документ доступен в ЭБС «Консультант врача»  . электрон. мед. б-ка. – Сетевой ре-

жим доступа . http .//www.rosmedllib.ru . 

 

6. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ 

РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ 

 

6.1. Материально-технические условия для реализации программы (модуля) 

Клинико – диагностическая лаборатория кафедры  (общая площадь 34,1 кв. м . материальная 

-3,6 кв. м, бокс для проведения ИФА и приема лабораторного материала – 19 кв. м, моечная -

11,5 кв. м)  

Оборудование учебного кабинета для теоретических занятий 

- мебель для обучающихся и преподавателя . 

Стол лабораторный – 1 шт. 

Стол лабораторный низкий – 1 шт. 

Стол лабораторный передвижной – 1 шт. 

Стол медицинский инструментальный – 1 шт. 

Стол письменный   – 11шт. 

Стул лабораторный с опорой для ног – 3 шт. 

Стул полумягкий – 23 шт. 

Тумба – подставка для мед оборудования – 1 шт. 

Тумба под мойку – 1 шт. 

Шкаф АБ медицинский – 1 шт. 

Шкаф книжный 

Шкаф платяной 

Шкаф сушильно-стерилизационный – 1 шт. 

Шкаф ШМ-04-МСК – 1 шт. 

  

Оборудование учебного кабинета для практических занятий . 

- изделия медицинского назначения и медицинские инструменты . 

Автодозатор 8-кан 50-300 мкл – 1 

Аквадистиллятор, дистиллированная вода 

Аппарат Панченкова для измерения СОЭ 

Аптечка (бинты, вата, наборы препаратов для экстр. помощи) 

 Дез раствор для дезинфекции наконечников и замачивания пробирок, емкости для растворов 

Дозатор механический 1-кан 20-200 мкл – 1 

Дозаторы автоматические постоянного и переменного объема, наконечники одноразовые 

пластиковые 

Иммуноферментный анализатор УНИПЛАН – 1 

Камера горяева 2-х сет – 3 

http://www.rosmedllib.ru/
http://www.rosmedllib.ru/
http://www.rosmedllib.ru/


Капилляры стеклянные для постановки СОЭ 

Краситель по Романовскому – Гимза 

 лабораторная посуда стеклянная (цилиндры) емкости для дез. растворов 

Кондиционер MWM 007 – 1 

Масло иммерсионное 

Микродозатор 1-кан – 3;1-кан 100-1000 мкл – 1;8-канальный – 1; 

Микропланшеты для разведения сывороток 

Микротермостат – 1 

Набор реагентов для копрологических исследований (фирма «Эколаб») по  разделу  парази-

тология 

Набор реагентов для суправитальной окраски мочи  

Наконечники одноразовые для постановки ИФА 

Облучатель – рециркулятор – 1 

Одноразовые пакеты для утилизации лабораторного мусора 

Одноразовые пакеты- крафт 

Одноразовые пробирки типа 2 «эппендорф» для сывороток 

Перчатки резиновые нестерильные 

 Покровные стекла 

Предметные стекла для приготовления препаратов  

Прибор к СОЭ-метру – 4 

Пробирки одноразовые типа «микровета» для забора капиллярной крови 

Пробирки стеклянные градуированные 

Реактивы для количественного определения химических показателей в биологических жид-

костях (сульфосалициловая кислота для определения содержания белка в моче, спинно – 

мозговой жидкости, выпотных жидкостях; реактивы для определения содержания глюкозы в 

спинно – мозговой жидкости, выпотных жидкостях)  

Реактивы для подсчета форменных элементов крови в камере Горяева . Физиологический 

раствор 3,5 %, уксусная кислота 3 %, оксалат натрия 1 %. 

Решетка для окрашивания и просушивания стекол 

Секундомер – 2 

Скарификаторы металлические (типа «копье») и автоматические («пистолеты») для прокола 

кожи пальца  

Спиртовка,спирт для обработки микроскопа, салфетки 

Спиртовые салфетки для обеззараживания кожи пальца (или кожный антисептик, стериль-

ные салфетки) 

Стекла предметные и шлифованные для приготовления препаратов периферической крови (и 

костного мозга) 

Счетчик  С-5 лейко-формулы «Стимул-Плюс» - 3 

Тест – полоски для определения химических показателей экспресс – методом 

 Тест-системы для ИФА 

Уборочный инвентарь 

Фиксатор по Май-Грюнвальду 

Фотоэлектроколориметр Apel – 700 с набором сменных фильтров и кювет. 

- аппаратура, приборы, микроскопы . 

Калькуляторы (2 шт.) . CITIZEN 12  разрядный SDC-888, CITIZEN SDC-330. 

Микроскопы (13 шт.) . МИКМЕД -1 вар.2.6 – 5, МИКМЕД-1 вар.2-20 – 2, МИКМЕД-1 вар.2-

6 – 2, МИКМЕД-1 вар.2.60 – 4. 

Термостат суховоздушный электрический – 1 

Удлинитель 177,00 – 7 

Холодильник «Бирюса» - 1 

Центрифуга лаб «Элекон» - 1 

Центрифуга ОПН-8 – 1 



Шейкер – термостат «ДУЭТ» - 1 

Учебно-наглядные пособия . 

1. Комплекты справочных материалов . нормативные показатели периферической крови, 

миелограммы. 

2. Комплекты учебно-методических материалов. 

3. Документация . журналы (по гематологическим исследованиям), инструкции по про-

ведению лабораторных исследований. 

4. Электронные диски-справочники . по клинической лабораторной диагностике 

– 1; инфекции, передаваемые половым путем и ВИЧ-инфекция – 1; Медицинская 

паразитология – 2. 

5. Таблицы и схемы . по методам исследования в гематологии. 

6. Ситуационные задачи (презентации и наборы в виде билетов) по гематологии.  

7. Комплекты цитологических препаратов   для микроскопии по  гематологии. 

 

Технические средства обучения . 

Доска аудиторная для письма маркером 

Экран на треноге Da-lite Versatol 178*178 белый – 1 

Нетбук  IRU info 104 Atom N570/1G320Gb/GMA3150/10.1 WIF/BT/MeeGo/Gam/6c/hohlom 

Ноутбук Samsung R60+ (XY03) 15,4WXGA 

Монитор (2 шт.) . 17 795  FT Plus, 17 Asus. 

Системный блок (2 шт.) . GT 1815 PIV1,8-512, iDEPO Neos 42OMD.  

МодемUSB Huawer К3806 белый 1 

Сетевой фильтр Vektor Z (3м) – 1 

Принтер HP Laser Jet C 1200, Копир/Сканер Epson Stylus TX 209. 

Колонки J905 (PMPO 160W) 

Флэш – накопитель 2Gb – 1 

 

6.2. Информационные технологии 

 

Компьютерные атласы .  

Морфология клеток крови  в норме и при патологии. 

 

7. КАДРОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО ПРОЦЕССА 

№  

п/п 

ФИО,  

должность по  

штатному  

расписанию 

Основное  

место работы, должность 

Условия привлече-

ния к педагогиче-

ской деятельности 

1 
Климкович Нина 

Михайловна 

КГБОУ ДПО ИПКСЗ, ассистент кафедры 

КЛД; зав. клинико-диагностической ла-

боратории кафедры КЛД 

Штатный 

сотрудник 

 


