
 
1. Паспорт фонда оценочных средств 

по дисциплине/модулю, практике рефлексотерапия 
 по специальности  31.08.47  Рефлексотерапия    

 
№ 
п/
п 

Контролируем
ые разделы 

(темы) 
дисциплины 

Код 
контролируем

ой 
компетенции 

Результаты обучения по 
дисциплине 

Наименование 
оценочного средства 

вид количест
во 

1. 
  

Раздел 1. 
Общая 
рефлексотерап
ия 
Раздел 2. 
Частная 
рефлексотерап
ия 

УК-1,2,3, 
ПК-1, ПК-2, 
ПК-3, ПК-4, 
ПК-5, ПК-6, 
ПК-7, ПК-8,  
ПК-9, ПК-10, 
ПК-11, ПК-12 
 
 

Знать: 
-Принципы социальной 
гигиены и организации  
службы 
рефлексотерапев-
тической помощи 
населению в Российской 
Федерации,  
-Правовые основы 
деятельности врача-
рефлексотерапевта; 
-Предмет, содержание, 
задачи и разделы 
рефлексотерапии как 
самостоятельной 
комплексной 
клинической 
дисциплины, 
содержание основных 
научно-практических 
направлений 
рефлексотерапии; 
-Анатомические и 
гистологические основы 
рефлексотерапии; 
-Традиционную и 
современную теории 
механизмов лечебного, 
профилактического и 
реабилитационного 
действия средств и 
методов 
рефлексотерапии, 
показания и 
противопоказания к их 
использованию 
-Топографию и морфо-
функциональные 
особенности 
корпоральных 
акупунктурных каналов 
и точек, их 
классификацию, 
способы уточнения 

Тесты 
Ситуационн

ые задачи 

100 
10 



локализации, показания 
к использованию, их 
диагностическое и 
терапевтическое 
значение; 
-Топографию 
микроакупунктурных 
систем (аурикулярной, 
краниальной, кисти-
стопы, назальной, 
оральной), их 
диагностическое  и 
терапевтическое 
значение; 
-Специальные методы 
диагностики, 
применяемые в 
рефлексотерапии и 
основанные на 
измерении 
биоэлектрических, 
температурных, 
морфологических и 
физиологических 
параметров точек 
акупунктуры; 
-Основные способы 
рефлексотерапевтическо
го воздействия на 
биологически активные 
точки и зоны; 
-Основные показания и 
противопоказания к 
использованию 
рефлексотерапии; 
-Вопросы использования 
рефлексотерапии при 
неврозах и 
неврозоподобных 
состояниях 
-Диагностику, клинику и 
принципы  
комплексного лечения с 
использованием 
рефлексотерапии 
заболеваний органов 
дыхания; 
-Диагностику, 
дифференциальную 
диагностику, 
клинические проявления 
и принципы 



комплексного лечения 
при сердечно-
сосудистой патологии; 
-Диагностику, клинику и 
принципы комплексного 
лечения заболеваний 
органов пищеварения; 
-Этиологию, патогенез , 
принципы комплексного 
лечения с 
использованием методов 
рефлексотерапии при 
заболеваниях 
мочевыделительной 
системы; 
-Вопросы применения 
рефлексотерапии при 
некоторых формах 
эндокринной патологии 
(сахарный диабет, 
заболевания 
щитовидной железы и 
др.) 
-Этиологию, патогенез, 
клинику и вопросы 
применения рефлексо-
терапии при невроло-
гических и внутренних 
заболеваниях у детей; 
-Вопросы применения 
рефлексотерапии в 
комбинированном 
обезболивании при 
хирургических 
операциях; 
-Вопросы использования 
рефлексотерапии при 
хронических болевых 
синдромах; 
-Принципы 
использования 
рефлексотерапии при 
травмах  и заболеваниях 
опорно-двигательной 
системы; 
-Вопросы применения 
рефлексотерапии при  
заболеваниях нервной 
системы и внутренних 
органов у больных 
пожилого и старческого 
возраста; 



-Основные принципы  
рефлексопрофилактики 
и рефлексотерапии при 
алкоголизме, 
токсикоманиях и 
наркоманиях в 
подростковом и 
юношеском возрасте; 
-Вопросы применения 
рефлексотерапии при 
сексуальных расстрой-
ствах, обусловленных 
патологией спинного 
мозга и периферической 
нервной системы; 
-Вопросы применения 
рефлексотерапии в 
косметологии  для 
стимуляции иммуноло-
гических процессов 
кожи; 
-Принципы применения 
рефлексотерапии в 
дерматовенерологии; 
-Общие принципы 
примене-ния 
рефлексотерапии в 
акушерстве и 
гинекологии; 
-Вопросы использования 
методов 
рефлексотерапии в 
оториноларингологии; 
-Основные принципы 
применения рефлексо-
терапии в 
офтальмологи-ческой 
практике; 
-Принципы 
использования 
рефлексотерапии при 
аллергических и 
иммунных 
заболеваниях; 
-Общие принципы и 
конкретные схемы 
сочета-ния методов 
рефлексотера-пии с 
другими видами лечения 
при различных 
заболеваниях; 
Уметь:   



-Правильно и 
максимально полно 
опрашивать больного, 
собирать анамнез 
заболевания и анамнез 
жизни; 
-Проводить полное 
клиническое 
обследование у 
взрослых и детей, 
выявлять общие и 
специфические 
признаки заболевания; 
-Оценивать тяжесть 
состояния больного, 
оказывать первую 
медицинскую и 
рефлексотерапевтическу
ю помощь при травмах и 
угрожающих жизни 
состояниях, провести 
реанимационные 
мероприятия при 
терминальных 
состояниях, определять 
объем и место оказания 
дальнейшей 
медицинской помощи 
пациенту  (в отделении 
неотложной помощи, 
стационаре, 
многопрофильном 
лечебном учреждении и 
пр.) 
-Получать информацию 
об общем состоянии 
пациента и заболевании, 
применяя объективные 
методы обследования 
больного, выявлять 
общие и специфические 
признаки заболевания в 
соответствии с 
общепринятыми 
современными 
медицинскими 
критериями; 
-Определять 
необходимые 
взаимодополняющие 
общие и специальные 
методы исследования, 



проводить анализ 
полученных данных; 
-Правильно 
интерпретировать 
результаты 
инструментальных 
исследований  
(ультразвукового, 
рентгеновского, 
магнитно-резонансной 
томографии и пр.); 
-Назначать и проводить 
необходимое  
комплексное лечение с  
использованием  
основных методов и 
способов 
рефлексотерапии; 
-Применять 
необходимые в работе 
врача принципы 
психологии общения, 
основные 
психотерапевтические 
навыки, проводить 
санитарно-
просветительную работу 
среди населения; 
-Проводить пропаганду 
здорового образа жизни; 
-Применять методы и 
способы 
рефлексотерапии в 
комплексном лечении 
алкоголизма и 
табакокурения; 
-Оформлять 
медицинскую 
документацию, 
применять 
статистические методы 
в здравоохранении, 
использовать 
персональный 
компьютер. 
 
Владеть: 
-Методикой 
клинического осмотра 
больных; 
-Комплексом методов 
рефлексотерапевтическо

  



й диагностики (по  
биологи-чески активным 
точкам 
микроакупунктурных 
систем, по 
биоэлектричес-ким 
показателям аппаратов 
для электропунктурной 
диагностики 
меридианов и т.д.) 
-Способами 
правильного поиска 
биологически активных 
точек и зон на теле 
человека; 
-Методами оказания 
экстренной первой 
(догоспитальной) 
медицин-ской  и 
рефлексотера-
певтической помощи 
при  неотложных 
состояниях; 
-Диагностикой функцио-
нального состояния 
акупун-ктурных каналов 
и микроакупунктурных 
сис-тем, используя 
пальпа-торные, 
инструментальные, 
аппаратно-программные 
и другие методы, 
предусмот-ренные 
типовой програм-мой 
дополнительного 
профессионального 
образо-вания врачей по 
рефлексотерапии; 
-Методикой 
правильного подбора 
биологически активных 
точек при различных 
заболеваниях для 
рефлексотерапевти-
ческого воздействия; 
-Способами  тонизирую-
щего и седативного 
воздействия на биологи-
чески активные точки 
классических 
меридианов; 
-Способами 



тонизирующего и 
седативного воздействия 
по микроакупунктурным 
системам 
(аурикулярной, 
скальповой, лицевой, 
кистей, стоп); 
-Основным методами 
рефлексотерапии для 
лечения и профилактики  
невроло-гической, 
терапевтической, 
травматологической, 
нейро-хирургической 
патологии.  
-Классическими и совре-
менными методами 
рефлек-торного 
воздействия на 
биологически активные 
точки и зоны 
(корпоральная 
рефлексотерапия, 
микроиглорефлексотера
пия, аурикулярная 
рефлексотерапия, 
краниальная 
рефлексотерапия, 
терморефлексотерапия, 
электрорефлексотерапия
, криорефлексотерапия, 
электрорефлексотерапия
, цветоимпульсная 
рефлексотерапия, 
магниторефлексотерапи
я, ультразвуковая 
рефлексотерапия и т.д.) 
-Методиками точечного, 
сегментарного, 
вакуумного массажа. 
-Различными способами 
проведения лечебных 
блокад  и 
фармакоакупун-ктурной 
рефлексотерапии. 

2. ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА 
2.1 Тестовые задания по дисциплине  

 Тестовые задания с вариантами ответов № 
компетенции, 

на 
формирование 

которой 



направлено 
это тестовое 

задание 
1. ОСНОВНЫЕ ПРИНЦИПЫ ОРГАНИЗАЦИИ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ В 
РФ: 1. ГОСУДАРСТВЕННЫЙ ХАРАКТЕР; 2. ДOCТYПНОСТЬ; 3. 
БЕСПЛАТНОСТЬ; 4. ЕДИНСТВО НАУЧНЫХ ТЕОРЕТИЧЕСКИХ 
ДАННЫХ И ПРАКТИЧЕСКИХ МЕТОДОВ; 5. ХОЗРАСЧЕТ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

2. ОСНОВНЫЕ РУКОВОДЯЩИЕ ДОКУМЕНТЫ ДЛЯ ПРИМЕНЕНИЯ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ В ЛЕЧЕБНО-ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЙ РАБОТЕ 
ВРАЧА: 1. ПРИКАЗЫ МИНЗДРАВА; 2. ИНСТРYКЦИИ; 3. 
МЕТОДИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ; 4. УЧЕБНЫЕ ПОСОБИЯ; 5. 
ПAМЯТКИ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

3. МEСТO PEФЛEКCOТEPAПEВТИЧECКОЙ ПОМОЩИ В ОБЩЕЙ 
СИСТЕМЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ: 1. ОСНОВНОЕ ЛЕЧЕБНО-
ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЕ; 2. ДИAГНОСТИЧЕСКОЕ; 3. 
РЕАБИЛИТАЦИОННОЕ; 4. ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЕ; 5. 
СКОРОПОМОЩНОЕ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

4. ОСНОВНЫЕ ВИДЫ ВНЕБОЛЬНИЧНОЙ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПЕВТИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ НАСЕЛЕНИЮ: 1. 
АМБУЛАТОРНО-ПОЛИКЛИНИЧЕСКАЯ; 2. САНАТОРНО-
КУРОРТНАЯ; 3. В УСЛОВИЯХ ПРОФИЛАКТОРИЯ; 4. 
РЕАБИЛИТАЦИОННО-САНАТОРНАЯ; 5. САНАТОРНАЯ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

5. 0СНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ В РАБОТЕ ВРАЧА КАБИНЕТА 
РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ: 1. КОНСУЛЬТАТИВНАЯ РАБОТА (ОТБОР 
БОЛЬНЫХ НА РЕФЛЕКСОТЕРАПИЮ); 2. ЛЕЧЕБНАЯ РАБОТА - 
САМОСТОЯТЕЛЬНОЕ ПРОВЕДЕНИЕ ЛЕЧЕБНЫХ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПЕВТИЧЕСКИХ ПРОЦЕДУР; 3. ДИСПАНСЕРНО-
ПРОФИЛАКТИЧЕСКАЯ РАБОТА; 4. САНИТАРНО-
ПРОСВЕТИТЕЛЪНАЯ РАБОТА ПО ВОСПИТАНИЮ ЗДОРОВОГО 
ОБРАЗА ЖИЗНИ; 5. ОРГАНИЗАЦИОННО-УЧЕТНАЯ РАБОТА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 

УК-1-3, ПК-1-
12 



В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 
6.  ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ Р1 ОСУЩЕСТВЛЯЕТ: 1. МЕЖРЕБЕРНЫЙ 
НЕРВ; 2. МЫШЕЧНО- КОЖНЫЙ НEPВ; 3. ПЕРЕДНИЙ ГPУДНОЙ 
НЕРВ; 4. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ПЛЕЧА; 5. ВЕТВИ 
ЛУЧЕВОГО НЕРВА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

7. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ Р5 ОСУЩЕСТВЛЯЕТ: 1. ЛУЧЕВОЙ НЕРВ; 
2. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 3. 
ПОВЕРХНОСТНАЯ ВЕТВЬ ЛУЧЕВОГО НЕРВА; 4. ШЕЙНЫЕ 
КОЖНЫЕ НЕРВЫ; 5. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ПЛЕЧА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

8. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ GI 4 ОСУЩЕСТВЛЯЮТ: 1. 
ПОВЕРХНОСТНАЯ ВЕТВЬ ЛУЧЕВОГО НЕРВА; 2. ПОДМЫШЕЧНЫЙ 
НЕРВ; 3. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ПЛЕЧА И ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 4. 
ЛОКТЕВОЙ НЕРВ; 5. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ПРЕДПЛЕЧЬЯ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

9. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ GI 11 ОСУЩЕСТВЛЯЕТ: 1. ТЫЛЬНЫЙ 
КОЖНЫЙ НЕРВ ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 2. ЛУЧЕВОЙ НЕРВ; 3. ЛОКТЕВОЙ 
НЕРВ; 4. ВЕТВИ СРЕДИННОГО НЕРВА; 5. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ 
НЕРВ ПЛЕЧА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

10. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ МС 6 ОСУЩЕСТВЛЯЮТ: 1. 
ЛАТЕРАЛЬНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 2. ВЕТВИ 
ЛУЧЕВОГО НЕРВА; 3. МЕДИАЛЬНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ 
ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 4. ВЕТВИ ЛОКТЕВОГО НЕРВА; 5. ТЫЛЬНАЯ ВЕТВЬ 
ЛОКТЕВОГО НЕРВА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

11. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ TR 5 ОСУЩЕСТВЛЯЕТ: 1. ТЫЛЬНЫЙ 
КОЖНЫЙ НЕРВ ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 2. ВЕТВИ СРЕДИННОГО НЕРВА; 3. 

УК-1-3, ПК-1-
12 



ВЕТВИ ЛУЧЕВОГО НЕРВА; 4. НАРУЖНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ 
ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 5. ВЕТВИ ЛОКТЕВОГО НЕРВА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
12. ИННЕРВАЦИЯ ЗОНЫ ТОЧКИ С9 ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ЗА СЧЕТ: 
1. ЛОКТЕВОГО НЕРВА; 2. ВНYТPEННEГO КОЖНОГО НЕРВА 
ПРЕДПЛЕЧЬЯ; 3. ТЫЛЬНОГО ПАЛЬЦЕВОГО НЕРВА; 4. ЛУЧЕВОГО 
НЕРВА; 5. СРЕДИННОГО НЕРВА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

13. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ Е8 ОСУЩЕСТВЛЯЕТ: 1. ВТОРАЯ ВЕТВЬ 
ТРОЙНИЧНОГО НЕРВА; 2. БОЛЬШОЙ ВИСОЧНО - УШНОЙ НЕРВ; 3. 
ПЕРВАЯ ВЕТВЬ ТРОЙНИЧНОГО НЕРВА; 4. ТРЕТЬЯ ВЕТВЬ 
ТРОЙНИЧНОГО НЕРВА; 5. БОЛЬШОЙ ЗАТЫЛОЧНЫЙ НЕРВ;  
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

14. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ Е 25 ОСУЩЕСТВЛЯЮТ: 1. ВЕТВИ 
ДЕСЯТОГО МЕЖРЕБЕРНОГО НЕРВА; 2. ПЕРЕДНИЕ КОЖНЫЕ 
ВЕТВИ ДЕВЯТОГО МЕЖРЕБЕРНОГО НЕРВА; 3. ВЕТВИ ПЕРВОГО 
ПОЯСНИЧНОГО НЕРВА; 4. ПЕРЕДНИЕ КОЖНЫЕ ВЕТВИ 
ВОСЬМОГО МЕЖРЕБЕРНОГО НЕРВА; 5. ВЕТВИ ПЕРЕДНЕГО 
ГРУДНОГО НЕРВА 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

15. ИННЕРВАЦИЮ ТОЧКИ RP 6 ОСУЩЕСТВЛЯЕТ: 1. 
БОЛЬШЕБЕРЦОВЫЙ НЕРВ; 2. ТЫЛЬНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ГОЛЕНИ; 
3. СКРЫТЫЙ НЕРВ; 4. МЕДИАЛЬНЫЙ КОЖНЫЙ НЕРВ ГОЛЕНИ, 
БОЛЬШЕБЕРЦОВЫЙ НЕРВ; 5. МЕДИАЛЬНЫЙ ПЛЮСНЕВЫЙ НЕРВ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

16. СОВРЕМЕННЫЙ МАТЕРИАЛ ДЛЯ ИЗГOТOВЛЕНИЕ ИГЛ 
АКУПУНКУРЫ:  
А. Пластмасса;  
Б. Сталь;  
В. Стекло;  
Г. Дерево;  
Д. Фарфор.  

УК-1-3, ПК-1-
12 



17. ДЛИНА НАПРАВИТЕЛЕЙ ИГЛ ДОЛЖНА БЫТЬ:  
А. на 3-4 мм короче иглы;  
Б. соответствовать длине иглы;  
В. на 3-4 мм выше иглы;  
Г. на 8-10 мм короче иглы;  
Д. На 10 - 20 мм короче иглы. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

18. ДВА ОСНОВНЫХ МЕТОДА ВОЗДЕЙСТВИЯ НА 
AКYПYНКТYPНЫЕ ТОЧКИ  
А. Сильный возбуждающий, слабый седативный;  
Б. Сильный седативный, слабый возбуждающий;  
В. Возбуждающий, седативный;  
Г. Слабый тормозной, сильный тормозной;  
Д. Слабый возбуждающий, сильный возбуждающий. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

19. Время экспозиции игл при микроиглотерапии:  
А. от 1 до 30 cyтoк;  
Б. 30-40 мин.;  
В. 20-30 мин.;  
Г. 10-15 мин.  
Д. Не оcтaвляют в теле пациента  

УК-1-3, ПК-1-
12 

20. ЦЕЛЬ СОЧЕТАНИЯ КЛАССИЧЕСКОЙ АКУПУНКТУРЫ С 
МИКРОИГЛОТEРАПИЕЙ И AYТOАКУПРЕССУРОЙ:  
А. Снизить эффект воздействия классической акупунктуры,  
Б. Пролонгировать эффект воздействия классической aкyпунктуры,  
В. Усилить эффект воздействия классической акупунктуры;  
Г. Сочетание не имеет цели;  
Д. Успокоить больного 

УК-1-3, ПК-1-
12 

21. В КЛАССИФИКАЦИИ МЕТОДОВ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ 
УЧИТЫВАЮТСЯ: 1. ФИЗИЧЕСКИЕ ФАКТОРЫ; 2. ХИМИЧЕС-КИЕ 
ФАКТОРЫ; 3. БИОЛОГИЧЕСКИЕ ФАКТОРЫ; 4. РАСТИТЕЛЬНЫЕ 
ФАКТОРЫ; 5. ОРГАНОНАТУРОТРОПНЫЕ ФАКТОРЫ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

22. ЛЕЧЕБНОЕ ДЕЙСТВИЕ МЕТОДОВ РЕФЛЕКСОТЕРА-ПИИ 
ПРОЯВЛЯЕТСЯ КАК: 1. ПРОТИВОБОЛЕВОЕ; 2. 
УСПОКАИВАЮЩЕЕ; 3. РЕЛАКСИРУЮЩЕЕ; 4. ПОВЫ-ШАЮЩЕЕ 
ЗАЩИТНЫЕ СВОЙСТВА ОРГАНИЗМА; 5. СТИМУЛИРУЮЩЕЕ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

23. ОТВЕТНЫЕ РЕАКЦИИ НА РЕФЛЕКСОТЕРАПИЮ 
ПРОЯВЛЯЮТСЯ СО СТОРОНЫ СЛЕДУЮЩИХ 
ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ СИСТЕМ: 1. НЕРВНОЙ; 2. СЕРДЕЧНО-
СОСУДИСТОЙ; 3. ЭНДОКРИННОЙ; 4. МЫШЕЧНОЙ; 5. ИММУННОЙ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 

УК-1-3, ПК-1-
12 



Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 
24. ГУМОРАЛЬНО-ГОРМОНАЛЬНЫЕ МЕХАНИЗМЫ ДЕЙСТВИЯ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ ВКЛЮЧАЮТ: 1. ТКАНЕВЫЕ ГОРМОНЫ; 2. 
AКТГ; 3. ЭНДОРФИНЫ, ЭНКЕФАЛИНЫ; 4. НЕЙРОМЕДИАТОРЫ; 5. 
НЕЙРОМОДУЛЯТОРЫ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

25. ПОКАЗАНИЯМИ К ПРИМЕНЕНИЮ ТОЧКИ Р 11 ЯВЛЯЕТСЯ: 1. 
ОБМОРОЧНОЕ СОСТОЯНИЕ, ПОТЕРЯ СОЗНАНИЯ; 2. ОСТРЫЙ 
ЛАРИНГИТ; 3. ОСТРЫЙ ФАРИНГИТ; 4. ГОЛОВОКРУЖЕНИЕ; 5. 
ОСТРЫЙ ЦИСТИТ 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

26. РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ ПОКАЗАНА ПРИ СЛЕДУЮЩИХ 
НОЗОЛОГИЧЕСКИХ ФОРМАХ: 1. НЕВРАЛГИИ И НЕВРИТАХ 
ЧЕРЕПНО-МОЗГОВЫХ НЕРВОВ; 2. РАДИКУЛАЛГИИ И 
РАДИКУЛИТАХ ШЕЙНЫХ, ГРУДНЫХ КОРЕШКОВ; 3. 
ПЛЕКСАЛГИИ И ПЛЕКСИТАХ ШЕЙНОГО И ПЛЕЧЕВОГО 
СПЛЕТЕНИЙ; 4. ПЛЕКСИТЕ И ПЛЕКСАЛГИИ ПОЯСНИЧНО-
КРЕСТЦОВОГО СПЛЕТЕНИЯ; 5. РАДИКУЛИТАХ ПОЯСНИЧНЫХ И 
КРЕСТЦОВЫХ КОРЕШКОВ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

27. НОЦИЦЕПТИВНЫМ ДЕЙСТВИЕМ ХАРАКТЕРИЗУ-ЮТСЯ 
СЛЕДУЮЩИЕ МЕТОДЫ РЕФЛЕКСОТЕРANИИ: 1. АКУПРЕССУРА; 
2. ЛАЗЕРОПУНКТУРА; 3. ЭЛЕКТРО-ПУНКТУРА; 4. АКУПУНКТУРА; 
5. МАГНИТОПYНКТУ-PА. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

28. ДЛЯ КУПИРОВАНИЯ ОСТРОГО БОЛЕВОГО СИН-ДРОМА 
НАИБОЛЕЕ ПОКАЗАНЫ: 1. ЦУБОТЕРАПИЯ; 2. АКУПУНКТУРА; 3. 
ТЕРМОРЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ; 4. МИКРОИГЛОТЕPAПИЯ; 5. 
АЭРОИОННЫЙ МАССАЖ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 

УК-1-3, ПК-1-
12 



В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 
29. ПРИ НЕВРОПАТИИ ЛУЧЕВОГО НЕРВА НАИБОЛЕЕ ПОКАЗАНЫ 
СЛЕДУЮЩИЕ ТОЧКИ: 1. IG3, V 62, V 60, IG8;, 2. GI 10, Е36, GI 12, GI 
15; 3. Р7, R 6, R 4, R 5; 4. TR 5, VB 41, TR 4, GI 4; 5. МС8, МС6, RP4, R 
10. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

30. В ЗОНЕ ИННЕРВАЦИИ КОЖИ ЛОКТЕВЫМ НЕРВОМ 
РАСПОЛОЖЕНЫ СЛЕДУЮЩИЕ ВАЖНЕЙШИЕ ТОЧКИ: 1. C14, GI 
10, GI 10; 2. С 7, С 5, С 4; 3. МС 7, МС 6, МС 4; 4. IG 3, IG 4, IG 7; 5. GI 
15, IG 12, IG 15. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

31. НАИБОЛЕЕ ЭФФЕКТИВНЫМИ ТОЧКАМИ ПРИ НЕВРОПАТИИ 
(НЕВРИТЕ) ЛОКТЕВОГO НЕРВА ЯВЛЯЮТСЯ: 1. Р 7, Р 6, Р 2, Р 5; 2. 
МС 6, RP 6, RP 20, МС 8; 3. GI 4, Е 36, GI 10, GI 15; 4. IG 3, IG 4,VG 14, 
V 11; 5. TR 5, TR 8, VB 34, VB 21. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

32. ПРИ ВЕРТЕБРОКАРДИАЛЬНОМ СИНДРОМЕ НАИБОЛЕЕ 
ЭФФЕКТИВНЫМИ ТОЧКАМИ ЯВЛЯЮТСЯ: 1. TR 5, VB 41. VB 4, VB 
12; 2. IG 3, V62, V60, V 13, V 15; 3. GI 10, Е 36, Е 13, Е 21, VC 17; 4. Р 7, 
R6, R27, VC 21; 5. V 13, V 15, VB 12, VC 17. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

33. ПРИ НЕЙРОДИСТРОФИЧССКОМ СИНДРОМЕ ШЕЙ-НОГО 
ОСТЕОХОНДРОЗА ЦЕЛЕСООБРАЗНЫ СЛЕДУ-ЮЩИЕ 
КОМБИНИРОВАННЫЕ МЕТОДЫ РЕФЛЕКСО-ТЕРАПИИ: 1. 
КЛАССИЧЕСКАЯ AКYПYНКТYPA И МИКРОИГЛОТЕРАПИЯ; 2. 
МАНУАЛЬНАЯ ТЕРАПИЯ И ЭЛЕКТРОПУНКТУРА; 3. 
ЛАЗЕРОПУНКТУ-РА И СВЧ-ТЕРАПИЯ; 4. ТЕРМО- И 
ВАКУУМТЕРАПИЯ; 5. КЛАССИЧЕСКАЯ АКУПУНКТУРА И 
МАНУАЛЬНАЯ ТЕРАПИЯ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 

УК-1-3, ПК-1-
12 



В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 
34. ПРИ БОЛЕВОМ КОРЕШКОВОМ СИНДРОМЕ ШЕЙ-НОГО 
ОСТЕОХОНДРОЗА ТОЧКАМИ ВОЗДЕЙСТВИЯ ЯВЛЯЮТСЯ: 1. IG-3, 
VC 2, V31; 2. GI 10, Е 36, УХО: ТОЧКА ШЕИ, КЛЮЧИЦЫ 3. Р 7, R6, 
R2, УХО: ТОЧКА ВЕРХНЕГО СИМПАТИЧЕСКОГО УЗЛА; 4. TR5, 
VВ41, УХО: ТОЧКА СИМПАТИЧЕСКАЯ - L-Я; 5. V 34,GI 15,VВ 12. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

35. ЗОНА ПРОЕКЦИИ ШЕЙНОГО ОТДЕЛА ПОЗВОНОЧ-НИКА НА 
УШНОЙ РАКОВИНЕ РАСПОЛОЖЕНА В: 1. 3-Х СТОРОННЕЙ ЯМКЕ; 
2. ЗАВИТКЕ, НИЖНЕЙ ЕГО ЧАСТИ; 3. ПРОТИВОЗАВИТКЕ, 
ВЕРХНЕЙ ЕГО ТРЕТИ; 4. ПРОТИВОЗАВИТКЕ, НИЖНЕЙ ЕГО 
ТРЕТИ; 5. КОЗЕЛКЕ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

36. К ЗОНАМ ВОЗДЕЙСТВИЯ МОЛОТОЧКОМ С ПУЧ-КОМ ИГЛ ПРИ 
ОСТЕОХОНДРОЗЕ ШЕЙНОГО ОТДЕЛА ПОЗВОНОЧНИХА 
ОТНОСЯТСЯ: 1. ПАРАВЕРТЕБРАЛЬ-НО ОТ УРОВНЯ С3 ДО Д I 
ПОЗВОНКОВ; 2. ПАРАВЕР-ТЕ6РАЛЬНО ОТ Д2 ДО Д7 ПОЗВОНКОВ; 
3. ПО НАРУЖ-НОЙ ПОВЕРХНОСТИ ВЕРХНЕЙ КОНЕЧНОСТИ; 4. ПО 
ЛИНИИ МЕРИДИАНА ЖЕЛЧНОГО ПУЗЫРЯ; 5. В ОБЛАСТИ 
ВОРОТНИКОВОЙ ЗОНЫ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

37. ПРИ КYПИРОВАНИИ БОЛЕВОГО СИНДРОМА ПОЯСНИЧНОЙ 
ЛОКАЛИЗАЦИИ (ЛЮМБАГО, ЛЮМБАЛ-ГИЯ) МЕТОДОМ 
КЛАССИЧЕСКОЙ AКYПУНКТУРЫ ПРЕДПОЧТИТЕЛЬНЫ ТОЧКИ: 1. 
ТУЛОВИЩНЫЕ – ПОЯСНИЧНОЙ ОБЛАСТИ; 2. НА НИЖНИХ 
КОНЕЧНОС-ТЯХ; 3. АУРИКУЛЯРНЫЕ; 4. НА ВЕРХНИХ 
КОНЕЧНОС-ТЯХ; 5. КРАНИО-ФАЦИАЛЬНЫЕ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

38. ПРИ ИШИAЛГИИ ПРЕДПОЧТИТЕЛЬНЫ ТОЧКИ, 
ОКАЗЫВАЮЩИЕ ПРОТИВОБОЛЕВОЙ ЭФФЕКТ: 1. V 60, Е 30, Е 40; 

УК-1-3, ПК-1-
12 



2. VB 21, V 11, VG 14; 3. RP 6, VB 41, VB 43; 4. VG 4, V23, V 30; 5. VG 
14, V 30. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 
39. К НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ПРИМЕНЯЕМЫМ АУРИКY-ЛЯРНЫМ 
ТОЧКА ПРИ ЛЮМБАГО ОТНОСЯТСЯ: 1. СИМПАТИЧЕСКАЯ 
ТОЧКА, ТОЧКА ЖЕЛУДКА И НУЛЕВАЯ ТОЧКА; 2. ТОЧКИ В ЗОНЕ 
ПРОЕКЦИИ ПОЯСНИЧНОГО ОТДЕЛА ПОЗВОНОЧНИКА; 3. ТОЧКА 
ТАЛАМУСА, ТОЧКИ ЖЕЛЕЗ ВНУТРЕННЕЙ СЕКРЕЦИИ; 4. ТОЧКА 
ШЭНЬ-МЭНЬ, ТОЧКА ЛЮМБАГО, ТОЧКА КРЕСТЦА; 5. ТОЧКА 
КОРЫ МОЗГА, ТОЧКА ВЕРШИНЫ УХА, ТОЧКА МИНДАЛИН 1. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

40. РЕФЛЕКСОТЕРАЛИЯ ПОКАЗАНА В ПОСЛЕОПЕРА-ЦИОННОМ 
ПЕРИОДЕ ПОСЛЕ УДАЛЕНИЯ ГРЫЖИ ДИСКА: 1. В ДЕНЬ ПОСЛЕ 
ОПЕРАЦИИ; 2. ЧЕРЕЗ НЕДЕЛЮ; 3. ЧЕРЕЗ 2 НЕДЕЛИ; 4. НА 2-Й 
ДЕНЬ ПОСЛЕ ОПЕРАЦИИ; 5. ЧЕРЕЗ МЕСЯЦ. 
А. Правильные ответы 1,2,3 
Б. Правильные ответы 1 и 3 
В. Правильные ответы 2 и 4 
Г. Правильный ответ 4 
Д. Правильные ответы 1,2,3,4 и 5 

УК-1-3, ПК-1-
12 

41. РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ У БОЛЬНЫХ С ЗАБОЛЕВАНИ-ЯМИ 
ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ КАК САМОСТОЯТЕЛЬНЫЙ МЕТОД 
ЛЕЧЕНИЯ, ПОКАЗАНА В СЛЕДУЮЩИХ СЛУЧАЯХ: 1. У БОЛЬНЫХ 
С ЛЕГКОЙ И СРЕДНЕЙ ТЯЖЕСТЬЮ ЗАБОЛЕВАНИЯ, БЕЗ 
ВЫРАЖЕННЫХ ОРГАНИЧЕСКИХ ИЗМЕНЕНИЙ В ОРГАНАХ 
ДЫХАНИЯ; 2. У БОЛЬНЫХ СТАРШЕ 50 ЛЕТ; 3. У БОЛЬНЫХ ДО 50 
ЛЕТ; 4. У БОЛЬНЫХ СТАРШЕ 70 ЛЕТ; 5. В ПЕРИОД ОБОСТРЕНИЯ 
ЗАБОЛЕВАНИЯ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

42. ТОЧКИ ЛЕГКОГО, БРОНХОВ, ТРАХЕИ НАХОДЯТСЯ В 
СЛЕДУЮЩЕЙ ЗОНЕ УШНОЙ РАКОВИНЫ: 1. КОЗЕЛКЕ; 2. 
ЗАВИТКЕ; 3. ЧАШЕЧКЕ РАКОВИНЫ; 4. ПОЛОСТИ РАКОВИНЫ; 5. 
ПРОТИВОЗАВИТКЕ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 



43. ПРИ ЛЕЧЕНИИ ХРОНИЧЕСКОЙ ПНЕВМОНИИ, ХРОНИЧЕСКОГО 
БРОНХИТА, БРОНХИАЛЬНОЙ АСТ-МЫ ИЗ МЕТОДОВ 
РАЗДРАЖЕНИЯ РЕФЛЕКСОТЕРА-ПИИ ПРИМЕНЯЮТСЯ: 1. 
ТОРМОЗНОЙ – 2-Й; 2. КОМБИНИРОВАННЫЙ; 3. ВОЗБУЖДАЮЩИЙ 
– 2-Й; 4. ТОРМОЗНОЙ – 1-Й; 5. ВОЗБУЖДАЮЩИЙ – 1-Й  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

44. МЕТОДЫ МИКРОИГЛОТЕРАПИИ У БОЛЬНЫХ С 
ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ИСПОЛЬЗУ-ЮТСЯ: 1. В 
МЕЖПРИСТУПНОМ ПЕРИОДЕ В КАЧЕСТВЕ ПОДДЕРЖИВАЮЩЕЙ 
ТЕРАПИИ; 2. ПРИ АСТМАТИ-ЧЕСКОМ СТАТУСЕ; 3. В ЛЮБОЙ 
СТАДИИ ЗАБОЛЕВА-НИЯ; 4. В ПЕРИОД ПРИСТУПА; 5. В 
МЕЖПРИСТУПНЫЙ ПЕРИОД  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

45. БОЛЬНЫЕ ХРОНИЧЕСКИМ БРОНХИТОМ, ХРОНИ-ЧЕСКОЙ 
ПНEВМОНИЕЙ И БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ: 1. НЕ НYЖДAЮТСЯ 
В ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ КУРСАХ ЛЕЧЕНИЯ МЕТОДОМ 
РЕФЛЕКСОТЕРAПИИ; 2. НУЖДА-ЮТСЯ В ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ 
КУРСАХ ЛЕЧЕНИЯ МЕТОДОМ РЕФЛЕКСОТЕРAПИИ; 3. ПО 
ПPOCЬБЕ БОЛЬНОГО; 4. НУЖДАЮТСЯ В ЗАВИСИМОСТИ ОТ 
РЕЗУЛЬТАТОВ ЛЕЧЕНИЯ ПО ПОКАЗАНИЯМ; 5. ПО ПЛАНУ 
ДИСПАНСЕРНОГО НАБЛЮДЕНИЯ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

46. ИЗ ПЕРЕЧИСЛЕННЬRX ТОЧЕК НАИБОЛЕЕ ЦЕЛЕСООБРАЗНО 
ПРИМЕНЯТЬ ПРИ ЛЕЧЕНИИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ: 1. РL, Р7 И 
V13; 2. Р7, VB 21 И RP4; 3. V13, VB21 И P7; 4. VB21, RL И RP4; 5. ВР4, 
РL И V13  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

47. ТОЧКА ШЭНЬ-МЭНЬ, СНИЖАЮЩАЯ АРТЕРИАЛЬНОЕ 
ДАВЛЕНИЕ (ПЕРВАЯ) И СЕКСУАЛЬНАЯ ТОЧКА НАХОДЯТСЯ В 
ЗОНЕ: 1. ЛАДЬЕВИДНОЙ ЯМКИ; 2. ПОЛОСТИ РАКОВИНЫ; 3. 
ПРОТИВОЗАВИТКА; 4. ТРЕХСТОРОННЕЙ ЯМКИ; 5. КОЗЕЛКА  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 



48. РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ ПРИ ЛЕЧЕНИИ СТЕНОКАР-ДИИ: 1. НЕ 
ПОКАЗАНА; 2. ПОКАЗАНА ПРИ ОТСУТ-СТВИИ ВЫРАЖЕННЫХ 
ОРГАНИЧЕСКИХ ИЗМЕНЕНИЙ; 3. ПОКАЗАНА В III - IV СТАДИИ 
БОЛЕЗНИ; 4. ПОКАЗА-НА В I - II СТАДИИ БОЛЕЗНИ; 5. ПОКАЗАНА 
ПРИ ВЫРАЖЕННЫХ ОРГАНИЧЕСКИХ ИЗМЕНЕНИЯХ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

49. РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ ПРИ ЛЕЧЕНИИ ГИПЕРТОНИ-ЧЕСКОЙ 
БОЛЕЗНИ ПОКАЗАНА: 1. ПРИ УСЛОВИИ ОТСУТСТВИЯ 
ВЫРАЖЕННЫХ ИЗМЕНЕНИЙ НА ЭКГ; 2. ТОЛЬКО В 1 СТАДИИ; 3. 
ПРИ ВЫСОКИХ ЦИФРАХ АД; 4. ПРИ ВЫСОКИХ СТАБИЛЬНЫХ 
ЦИФРАХ АД; 5. ПОСЛЕ ПЕРЕНЕСЕННОГО ИНСУЛЬТА  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

50. ПРИ ЧУВСТВЕ СТРАХА И БОЛЯХ В СЕРДЦЕ 
НЕВРОТИЧЕСКОГО ХАРАКТЕРА ПРИМЕНЯЮТСЯ ТОЧКИ: 1. Р7, Р9. 
VС14 И VC21, С3 И С7; 2. VC14, VС21; 3. С3,С7; 4. Е10, Е11; 5. VB34, 
VB39  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

51. ИЗ АУРИКУЛЯРНЫХ ТОЧЕК ПРИМЕНЯЮ ПРИ ЛЕЧЕНИИ 
АРИТМИЙ: 1. ТОЧКА СЕРДЦА (ПЕРВАЯ И ВТОРАЯ); 2. ТОЧКА 
НАДПОЧЕЧНИКА; 3. ТОЧКА СИМПАТИЧЕСКОЙ НЕРВНОЙ 
СИCТEМЫ; 4. ТОЧКА ШЭНЬ-МЭНЬ; 5. ТОЧКА ДИАФРАГМЫ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

52. ИКОТА ПРЕДСТАВЛЯЕТ СОБОЙ РЕФЛЕКТОРНЫЙ АКТ, 
ЭФФЕКТОРНОЙ ЧАСТЬЮ КОТОРОГО ЯВЛЯЕТСЯ: 1. ЯЗЫКО-
ГЛОТОЧНЫЙ НЕРВ; 2. СИМПАТИЧЕСКИЕ НЕРВЫ; 3. 
ДИАФРАГМАЛЬНЫЙ НЕРВ; 4. ТРОЙНИЧ-НЫЙ НЕРВ; 5. ЛИЦЕВОЙ 
НЕРВ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

53. ЭФФЕКТОРНОЙ ЧАСТЬЮ ДУГИ РВОТНОГО РЕФЛЕКСА 
ЯВЛЯЕТСЯ: 1. БЛУЖДАЮЩИЙ НЕРВ; 2. ЯЗЫКО-ГЛОТОЧНЫЙ 
НЕРВ; 3. МЕЖРЕБЕРНЫЕ НЕРВЫ; 4. СИМПАТИЧЕСКИЙ НЕРВ; 5. 
ДИАФРАГМАЛЬНЫЙ НЕРВ  

УК-1-3, ПК-1-
12 



А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
54. ПРИ ЛЕЧЕНИИ ГИПОТОНИИ ПРИМЕНЯЮТСЯ СЛEДYЮЩИЕ 
АУРИКУЛЯРНЫЕ ТОЧКИ: 1. ТОЧКА ШЭНЬ-МЭНЬ; 2. ТОЧКА 
НАДПОЧЕЧНИКА; 3. ТОЧКА СИМПАТИЧЕСКОЙ НЕРВНОЙ 
СИСТЕМЫ; 4. ТОЧКА СЕРДЦА; 5. ТОЧКА ПОЧКИ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

55. ПРИ ЛЕЧЕНИИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ НАИБОЛЕЕ 
ПОКАЗАНЫ СЛЕДУЮЩИЕ АУРИКУЛЯР-НЫE ТОЧКИ: 1. ТОЧКИ 
ЛЕГКОГО; 2. ТОЧКА ЖЕЛЕЗ ВНУТРЕННЕЙ СЕКРЕЦИИ;·3. ТОЧКА 
НАДПОЧЕЧНИКА; 4. ТОЧКА ТАЙ-ЯН; 5. ТОЧКА ШЭНЬ-МЭНЬ  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

56. МЕТОДЫ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ ПРИ ЗАБОЛЕВА-НИЯХ 
ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ У ДЕТЕЙ ВКЛЮЧАЮТ:  
А. Корпоральную рефлексотерапию  
Б. Михроиглотерапию  
В. Поверхностное иглоукалывание (игольчатым молоточком, валиком)  
Г. Аурикулотерапию  
Д. Корпоральную рефлексотерапию, михроиглотерапию, поверхностное 
иглоукалывание, аурикулотерапию. 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

57. РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ ЗАБОЛЕВАНИЙ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ У 
ДЕТЕЙ:  
А Противопоказана.  
Б. Показана в остром периоде заболеваний  
В. Показана в фазе обострения  
Г. Показана при хроническом течении заболевания  
Д. В восстановительном периоде заболеваний  
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

58. ИГЛОРЕФЛЕКСОТЕРАПИЮ МОЖНО СОЧЕТАТЬ СО 
СЛЕДУЮЩИМИ МЕТОДАМИ ЛЕЧЕНИЯ ОБСТРУКТИВ-НОГO 
БРОНХИТА У ДЕТЕЙ В СТАДИИ ОБОСТРЕНИЯ:  
А. Электpофoрез на гpудную клетку  
Б. Массаж гpудной клетки  
В. Бронхолитические препараты  
Г. Индукторемия  
Д. Физиотерапевтическими и медикаментозными методами.  

УК-1-3, ПК-1-
12 

59. ПРИ ЛЕЧЕНИИ ВЕГEТO-СОСУДИСТОЙ ДИСТОНИИ У ДЕТЕЙ 
ВОЗМОЖНЫ СЛЕДУЮЩИЕ СПОСОБЫ  РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ:  
А. Электропунктура  
Б. Лазеропунктура  

УК-1-3, ПК-1-
12 



В. Иглотерапия и аурикулотерапия  
Г. Иглотерапия в сочетании с микроиглами  
Д. Электропyнктypа, лазеропунктура, иглотерапия, микроиглотерапия. 
60. ИГЛОРЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ У ДЕТЕЙ ПРОТИВОПОКАЗАНА 
ПРИ:  
A. Хроническом гастрите  
Б. Язвенной болезни желудка и 12-перстной кишки  
В. Полипозе кишечника  
Г. Запорах  
Д. Дискенезии пищевода 
 

УК-1-3, ПК-1-
12 

61. ПРИ ЛЕЧЕНИИ АТОНИЧЕСКОГО ЗАПОРА У ДЕТЕЙ ВЕДУЩИМ 
МЕТОДОМ ИГЛОРЕФЛЕКСОТЕРАПИИ ЯВЛЯЕТСЯ:  
А. Возбуждающий  
Б. Тормозной  
В. Сочетание возбуждающего и первого тормозного методов  
Г: Сочетание возбуждающего и второго тормозного  
Д. Микроиглотерапия  

УК-1-3, ПК-1-
12 

62. ПРИ ЛЕЧЕНИИ СПАСТИЧЕСКОГО ЗАПОРА У ДЕТЕЙ 
ВЕДУЩИМ МЕТОДОМ  РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ ЯВЛЯЮТСЯ:  
А. Возбуждающий  
Б. Тормозной  
В. Первый возбуждающий метод  
Г. Сочетание возбуждающего метода и электропунктуры  
д. Сочетание первого и второго возбуждающих методов  

УК-1-3, ПК-1-
12 

63. ПРИ НЕВРОТИЧЕСКОМ ЭНУРЕЗЕ У ДЕТЕЙ ИЗ МЕТОДОВ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ ИСПОЛЬЗУЮТСЯ:  
А. Иглорефлексотерапия  
Б. Прижигание  
В. Электропунктура  
Г. Аурикулотерапия  
Д. Иглорефлексотерапия, прижигание, электропунктура, 
аурикулотерапия  

УК-1-3, ПК-1-
12 

64. ЗОНАМИ ВОЗДЕЙСТВИЯ ПУЧКОМ ИГЛ ПРИ ЭНУРЕЗЕ У ДЕТЕЙ 
ЯВЛЯЕТСЯ:  
А. Внyтpeнняя поверхность бедер  
Б. Нижняя часть живота  
В. Поясничный отдел позвоночника  
Г. Передняя поверхность бедер  
Д. Зоны сегментарной иннервации мочевого пузыря.  

УК-1-3, ПК-1-
12 

65. ПРИ ЗАБОЛЕВАНИЯХ МОЧЕВЫДЕЛИТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ У 
ДЕТЕЙ РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ МОЖЕТ БЫТЬ ПPИМЕНЕНА:  
А. После обследования и установления диагноза  
Б. В остром периоде заболевания  
В. В период ремиссии  
Г. Через 7 дней от начала заболевания  
Д. При появлении первых жалоб co cтopoны мочевыделительной 
системы  

УК-1-3, ПК-1-
12 

66. ПОКАЗАНИЕМ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ РЕФЛЕКСОТЕ-РАПИИ В 
ПОЖИЛОМ ВОЗРАСТЕ ЯВЛЯЕТСЯ: 1. ЛЮМ-БАЛГИЯ; 2. 
ПЛЕЧЕЛОПАТОЧНЫЙ ПЕРИАРТРОЗ; 3. ТУННЕЛЬНЫЕ 
СИНДРОМЫ; 4. АРТРАЛГИИ; 5. ИШАЛГИЯ;  

УК-1-3, ПК-1-
12 



А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
67. ПРОТИВОПОКАЗАНИЕМ К ПРОВЕДЕНИЮ РЕФ-
ЛЕКСОТЕРАПИИ В ПОЖИЛОМ ВОЗРАСТЕ ЯВЛЯЕТСЯ: 1. 
СПОНДИЛЁЗ; 2. СЕРДЕЧНАЯ НЕДОСТАТОЧНОСТЬ 2 И 3 СТЕПЕНИ; 
3. СПОНДИЛОАРТРОЗ; 4. ОСТРЫЙ ИНФАРКТ МИОКАРДА; 5. 
ИШАЛГИЯ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

68. ПРОТИВОПОКАЗАНИЕМ К ПРОВЕДЕНИЮ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ В ПОЖИЛОМ ВОЗРАСТЕ ЯВЛЯЕТСЯ: 1. 
ГИПЕРТОНИЧЕСКИЙ КРИЗ; 2. АКТИВНЫЙ РЕВМАТИЗМ; 3. 
РЕЗКОЕ ИСТОЩЕНИЕ; 4. ОНКОЛОГИЧЕСКИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ 4 
СТАДИИ; 5. ОСТРЫЙ ПСИХОЗ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

69. ПРОТИВОПОКАЗАНИЕМ К ПРОВЕДЕНИЮ 
РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ В ЖИЛОМ ВОЗРАСТЕ ЯВЛЯЮТСЯ: 1. 
ВЕНОЗНЫЕ ТРОМБОЗЫ И ЭМБОЛИИ В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ; 2. 
ФИБРОМА МАТКИ; 3. АТЕРОМЫ; 4. ОНМК В АНАМНЕЗЕ (1 ГОД); 5. 
ИНФАРКТ МИОКАРДА В АНАМНЕЗЕ (1 ГОД);  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

70. ПРИ ЛЕЧЕНИИ ХРОНИЧЕСКОГО БРОНХИТА В ПОЖИЛОМ И 
СТАРЧЕСКОМ ВОЗРАСТЕ ИСПОЛЬЗУЮТ СЛЕДУЮЩЕЕ 
СОЧЕТАНИЕ ТОЧЕК: 1. Р, Р3, Р7, VC12, VC17; 2. С7, МС6, VC14; 3. Р2, 
Р5, GI 4; 4. R6, R7, R10, VC4, Е38; 5. VВ 30, VB34, F11, AP53, АР50.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

71. МЕТОДЫ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ, КАК КОМПОНЕНТ 
АНЕСТЕЗИОЛОГИЧЕСКОГО ПОСОБИЯ, ЦЕЛЕСООБ-РАЗНО 
ПРИМЕНЯТЬ: 1. В ПРОЦЕССЕ ОБСЛЕДОВАНИЯ БОЛЬНОГО; 2. ВО 
ВРЕМЯ ОПЕРАЦИИ; 3. ПОСЛЕ ОПЕРАЦИИ; 4. НА ВСЕХ ЭТАПАХ 
ПРЕБЫВАНИЯ БОЛЬНОГО В КЛИНИКЕ; 5. В 
ПРЕДОПЕРАЦИОННОМ ПЕРИОДЕ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 

УК-1-3, ПК-1-
12 



В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
72. ПРЕИМУЩЕСТВА ПРИМЕНЕНИЯ ИГЛОРЕФЛЕК-СОТЕРАПИИ В 
АНЕСТЕЗИОЛОГИИ В ОТЛИЧИЕ ОТ ЛЕКАРСТВЕННЫХ 
ПРЕПАРАТОВ СОСТАВЛЯЮТ: 1.  ОБЕЗБОЛИВАЮЩИЙ ЭФФЕКТ; 2. 
СЕДАТИВНЫЙ ЭФФЕКТ; 3. ОТСУТСТВИЕ АЛЛЕРГИЗАЦИИ 
ПАЦИЕНТА; 4. ОТСУТСТВИЕ ЗАВИСИМОСТИ; 5. ВЫРАЖЕННЫЕ 
ПОБОЧНЫЕ РЕАКЦИИ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

73. С ПОМОЩЬЮ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ МОЖНО ДОБИТЬСЯ: 1.  
ПОЛНОЙ АНЕСТЕЗИИ; 2. ЧАСТИЧНОЙ ГИПАЛГЕЗИИ; 3. ПОЛНОЙ 
ГИПАЛГЕЗИИ; 4. УСТРАНЕНИЯ ИЛИ УМЕНЬШЕНИЯ БОЛИ; 5. 
СЕДАТИВНОГО ЭФФЕКТА. 
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

74. ПРИ ХИРУРГИЧЕСКОМ ЛЕЧЕНИИ ОПОРНО-ДВИГА-ТЕЛЬНОГО 
АППАРАТА ЦЕЛЕСООБРАЗНО ВОЗДЕЙ-СТВИЕ НА ТОЧКИ 
МЕРИДИАНОВ: 1. ПОЧЕК; 2. МОЧЕВОГО ПУЗЫРЯ; 3. СЕЛЕЗЕНКИ - 
ПОДЖЕЛУДОЧНОЙ ЖЕЛЕЗЫ; 4. ЖЕЛЧНОГО ПУЗЫРЯ; 5. ПЕЧЕНИ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

75. ПРИ СОСТАВЛЕНИИ РЕЦЕПТА АКУПУНКТУРНЫХ ТОЧЕК ДЛЯ 
ВОЗДЕЙСТВИЯ С ЦЕЛЬЮ АНЕСТЕЗИИ ИСПОЛЬЗУЮТ: 1. 
МЕТОДИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ; 2. БЛИЖАЙШИЕ ТОЧКИ 
МЕРИДИАНА, ПРОХОДЯЩЕГО ЧЕРЕЗ ОБЛАСТЬ РАЗРЕЗА; 3. 
МЕСТНЫЕ И ОТДАЛЕН-НЫЕ СЕГМЕНТАРНЫЕ ТОЧКИ; 4. 
СЕГМЕНТАРНО-МЕТАМЕРНЫЕ ТОЧКИ И «КОМАНДНЫЕ» ТОЧКИ 
НА МЕРИДИАНАХ, ПЕРЕСЕКАЮЩИХ РАЗРЕЗ; 5. ТОЧКУ - КЛЮЧ И 
СВЯЗУЮЩУЮ ТОЧКУ ЧУДЕСНОГО МЕРИДИАНА, 
ПРОХОДЯЩЕГО ЧЕРЕЗ ОБЛАСТЬ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

76. ПРИМЕНЕНИЕ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ В ХИРУРГИ-ЧЕСКОЙ 
КЛИНИКЕ ЦЕЛЕСООБРАЗНО: 1. В ПЕРИОД ОБЕЗБОЛИВАНИЯ; 2. 
ДЛЯ СНЯТИЯ ОСТРЫХ ПСИХО-ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ 
РАССТРОЙСТВ; 3. ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ СОПУТСТВУЮЩИХ 
ЗАБОЛЕВАНИЙ; 4. НА РАЗЛИЧ-НЫХ ЭТАПАХ ЛЕЧЕНИЯ; 5. 
ТОЛЬКО В ПОСЛЕОПЕРА-ЦИОННОМ ПЕРИОДЕ;  

УК-1-3, ПК-1-
12 



А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
77. В АНАЛЬГЕТИЧЕСКОМ ЭФФЕКТЕ АКУПУНКТУРЫ ИМЕЮТ 
ЗНАЧЕНИЕ: 1. ИЗМЕНЕНИЕ МЕСТНОГО ЛЕЙКОЦИТОЗА В МЕСТЕ 
УКОЛА; 2. ПСИХОТЕРАПЕВ-ТИЧЕСКИЙ ЭФФЕКТ; 3. ИЗМЕНЕНИЕ 
ЭЛЕКТРОННО-ИОННОЙ КОНЪЮНКТУРЫ В МЕСТАХ ВВЕДЕНИЯ 
ИГЛ; 4. АКТИВИЗАЦИИ АНТИНОЦИЦЕПТИВНЫХ СИСТЕМ 
МОЗГА; 5. ГЛУБИНА ВВЕДЕНИЯ ИГЛ. 
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

78. ПРИ ФАНТОМНЫХ БОЛЯХ ЦЕЛЕСООБРАЗНО 
ВОЗДЕЙСТВОВАТЬ НА ТОЧКИ: 1. ПО ПЕРЕДНЕЙ ПОВЕРХНОСТИ 
ТУЛОВИЩА; 2. ДИСТАЛЬНЫХ ОТДЕЛОВ КОНЕЧНОСТЕЙ; 3. ПО 
ЗАДНЕЙ ПОВЕРХ-НОСТИ ТУЛОВИЩА; 4. В ОБЛАСТИ КУЛЬТИ И 
СИММЕТРИЧНО, НА НЕ АМПУТИРОВАННОЙ КОНЕЧНОСТИ; 5. 
ТОЧКИ СКАЛЬПА. 
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

79. ДЛЯ АНАЛГЕЗИИ ИЛИ ГИПАЛГЕЗИИ В ПРЕДОПЕ-
РАЦИОННОМ И ПОСЛЕДПЕРАЦИОННОМ ПЕРИОДАХ В 
СОЧЕТАНИИ, РЕФЛЕКСОТЕРАПИЯ ДАЕТ НАИБОЛЕЕ 
ВЫРАЖЕННЫЙ ЭФФЕКТ С: 1. МЕТОДАМИ ФИЗИОТЕ-РАПИИ; 2. 
ЛФК И МАССАЖЕМ; 3. БАРОТЕРАПИЕЙ; 4. ЭЛЕКТРОПУНКТУРОЙ; 
5. АРОМАТЕРАПИЕЙ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

80. ПРИ АРТРАЛГИЯХ ЦЕЛЕСООБРАЗНО ИСПОЛЬЗО--ВАТЬ: 1. 
ТОЧКИ ОБЩЕГО ДЕЙСТВИЯ В ОБЛАСТИ БОЛЕЗНЕННЫХ 
СУСТАВОВ; 2. АУРИКУЛЯРНЫЕ ТОЧКИ  СООТВЕТЕТСТВУЮЩИЕ 
БОЛЕВЫМ СУСТА-ВАМ; 3. ТОЧКИ ПОВЫШАЮЩИЕ 
РЕЗИСТЕНТНОСТЬ ОРГАНИЗМА; 4. ТОНИЗИРУЮЩИЕ ТОЧКИ 
ОБЩЕГО ДЕЙСТВИЯ; 5. КРАНИОПУНКТУРУ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

81. Для лечения никотиновой зависимости проводят: 1. Аурикулярную 
иглотерапию; 2. Корпоральную иглотера-пию; 3. Аппликатор Кузнецова; 
4. Иглотерапию в лечении не применяют; 5. Только корпоральную 

УК-1-3, ПК-1-
12 



иглотерапию;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
82. ПРОЦЕДУРЫ СЛЕДУЕТ ПРОВОДИТЬ ЧЕРЕЗ: 1. 24 ЧАСА ПОСЛЕ 
ПОСЛЕДНЕЙ ВЫКУРЕННОЙ СИГАРЕТЫ; 2. 18 ЧАСОВ ПОСЛЕ 
ПОСЛЕДНЕЙ ВЫКУРЕННОЙ СИГАРЕТЫ; 3. 12 ЧАСОВ ПОСЛЕ 
ПОСЛЕДНЕЙ ВЫКУРЕННОЙ СИГАРЕТЫ; 4. 7 ЧАСОВ ПОСЛЕ 
ПОСЛЕДНЕЙ ВЫКУРЕННОЙ СИГАРЕТЫ; 5. 5 ЧАСОВ ПОСЛЕ 
ПОСЛЕДНЕЙ ВЫКУРЕННОЙ СИГАРЕТЫ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

83. ПРИ ПРОВЕДЕНИИ АУРИКУЛЯРНОЙ ТЕРАПИИ В ЛЕЧЕНИИ 
АЛКОГОЛЬНОЙ ЗАВИСИМОСТИ ИГЛЫ ВВОДЯТ: 1. ПРОКАЛЫВАЯ 
ХРЯЩ; 2. НА 1 ММ; 3. УКОЛ ПОД УГЛОМ; 4. НА 2 ММ; 5. 
ГОРИЗОНТАЛЬНЫЙ УКОЛ С ПРОКАЛЫВАНИЕМ НЕСКОЛЬКИХ 
ТОЧЕК;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

84. НАРКОМАНИИ ВОЗНИКАЮТ ПРИ ЗЛОУПОТРЕБ-ЛЕНИИ: 1. 
ДВУМЯ НАРКОТИКАМИ; 2. ТРЕМЯ НАРКОТИКАМИ; 3. ЧЕТЫРЬМЯ 
НАРКОТИКАМИ; 4. ОДНИМ НАРКОТИКОМ; 5. ОДНИМ ИЛИ 
НЕСКОЛЬКИМИ НАРКОТИКАМИ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

85. ДЛЯ КЛИНИЧЕСКОЙ КАРТИНЫ НАРКОМАНИИ ХАРАКТЕРНЫ 
СИНДРОМЫ: 1. ИЗМЕНЁННОЙ РЕАК-ТИВНОСТИ; 2. 
ПСИХИЧЕСКОЙ ЗАВИСИМОСТИ; 3. ФИЗИЧЕСКОЙ 
ЗАВИСИМОСТИ; 4. ТОКСИКОМАНИ-ЧЕСКИЙ СИНДРОМ; 5. 
ПАТОЛОГИЧЕСКОЕ ВЛЕЧЕНИЕ К НАРКОТИЧЕСКИМ 
CPEДCТВAМ;  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

86. ДЛЯ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ СЕКСУАЛЬНЫХ РАС-СТРОЙСТВ У 
МУЖЧИН ИСПОЛЬЗУЕТСЯ МЕТОД: 1. КОРПОРАЛЬНОЙ 
АКУПУНКТУРЫ; 2. АУРИКУЛЯРНОЙ АКУПУНКТУРЫ; 3. 
ПОВЕРХНОСТНОЙ ИГЛОТЕРАПИИ; 4. ТОЧЕЧНОГО МАССАЖА; 5. 
АРОМАТЕРАПИИ.  

УК-1-3, ПК-1-
12 



А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
87. ДЛЯ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ СЕКСУАЛЬНЫХ РАССТРОЙСТВ У 
ЖЕНЩИН ИСПОЛЬЗУЕТСЯ МЕТОД: 1. КОРПОРАЛЬНОЙ 
АКУПУНКТУРЫ; 2. АУРИКУЛЯР-НОЙ АКУПУНКТУРЫ; 3. 
ПОВЕРХНОСТНОЙ ИГЛО-ТЕРАПИИ; 4. ТОЧЕЧНОГО МАССАЖА; 5. 
СОЧЕТАНИЕ КОРПОРАЛЬНОЙ И АУРИКУЛЯРНОЙ 
ИГЛОТЕРАПИИ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

88.  ДЛЯ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ СЕКСУАЛЬНЫХ РАССТРОЙСТВ У 
ЖЕНЩИН ИСПОЛЬЗУЮТСЯ ТОЧКИ: 1. ПОЯСНИЦЫ И КРЕСТЦА; 2. 
НИЖНЕЙ ЧАСТИ ЖИВОТ; 3. ВНУТРЕННЕЙ ПОВЕРХНОСТИ 
НИЖНИХ КОНЕЧНОСТЕЙ; 4. ДИСТАЛЬНЫХ ОТДЕЛОВ НИЖНИХ 
КОНЕЧНОСТЕЙ; 5. ВОЛОСИСТОЙ ЧАСТИ ГОЛОВЫ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

89. ИЗ НИЖЕПЕРЕЧИСЛЕННЫХ ТОЧЕК ДЛЯ КОРРЕК-ЦИИ 
НАРУШЕНИЯ ПОЛОВОГО ВЛЕЧЕНИЯ У МУЖЧИН 
ИСПОЛЬЗУЕТСЯ КОРПОРАЛЬНАЯ ТОЧКА: 1. RP6; 2. Р7; 3. GI4; 4. 
V25; 5. МС6. 
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

90. ИЗ НИЖЕПЕРЕЧИСЛЕННЫХ ТОЧЕК ДЛЯ КОРРЕК-ЦИИ 
НАРУШЕНИЯ ОРГАЗМА У ЖЕНЩИН ИСПОЛЬ-ЗУЕТСЯ 
КОРПОРАЛЬНАЯ ТОЧКА: 1. VC 2; 2. VC 4; 3. VC 3L, 4. V34; 5. V60.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

91. ЛЕЧЕНИЕ ЭКЗЕМЫ НАЧИНАЮТ С ТОЧЕК: 1. СЕГМЕНТАРНОГО 
ДЕЙСТВИЯ; 2. ЛОКАЛЬНЫХ ТОЧЕК; 3. ДИСТАНТНЫХ ТОЧЕК; 4. 
ОБЩЕГО ДЕЙСТВИЯ; 5. СЕГМЕНТАРНОГО И ЛОКАЛЬНОГО 
ДЕЙСТВИЯ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 



92. ПРИ ЛЕЧЕНИИ ЭКЗЕМЫ ИСПОЛЬЗУЮТСЯ МЕТОДЫ 
ВОЗДЕЙСТВИЯ: 1. ВОЗБУЖДАЮЩИЙ; 2. ТОРМОЗНОЙ В 
СОЧЕТАНИИ С ВОЗБУЖДАЮЩИМ; 3. ВОЗБУЖДАЮ-ЩИЙ В 
СОЧЕТАНИИ С ТОРМОЗНЫМ; 4. ТОРМОЗНОЙ; 5. 
ГОРМОНИЗИРУЮЩИЙ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

93. ПРИ ЛЕЧЕНИИ ПСОРИАЗА ПРИМЕНЯЮТСЯ СЛЕДУЮЩИЕ 
МЕТОДЫ: 1. КЛАССИЧЕСКАЯ ИГЛОТЕРАПИЯ; 2. ТОЧЕЧНЫЙ 
МАССАЖ; 3. МИКРОИГЛОТЕРАПИЯ; 4. ПРОГРЕВАНИЕ 
ПОЛЫННЫМИ СИГАРЕТАМИ; 5. СКАЛЬПОТЕРАПИЯ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

94. ПРИ ЛЕЧЕНИИ НЕЙРОДЕРМИТА ПРИМЕНЯЮТСЯ 
СЛЕДУЮЩИЕ МЕТОДЫ: 1. ИГЛОУКАЛЫВАНИЕ; 2. ПРИЖИГАНИЕ; 
3. ЭЛЕКТРОПУНКТУРА; 4. ЛАЗЕРОПУНКТУРА; 5.  ТОЧЕЧНЫЙ 
МАССАЖ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

95. ИГЛОУКАЛЫВАНИЕ ПРИ НЕЙРОДЕРМИТЕ ПPOВОДЯТ 
СЛЕДУЮЩИМИ МЕТОДАМИ: 1. БЫСТРЫЙ, ПОВЕРХНОСТНЫЙ 
УКОЛ; 2. ВОЗБУЖДАЮЩИЙ МЕТОД, 1 ВАРИАНТ; 3. 
ВОЗБУЖДАЮЩИЙ МЕТОД, 11 ВАРИАНТ; 4. ТОРМОЗНОЙ МЕТОД; 
5. ГАРМОНИЗИРУЮЩИЙ МЕТОД.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

96. ПРИ ПАТОЛОГИИ БЕРЕМЕННОСТИ РЕФЛЕКСОТЕ-РАПИЯ 
ПОКАЗАНА В СЛУЧАЯХ: 1. ТОШНОТЫ; 2. СЛЮНОТЕЧЕНИЯ И 
PВOТЫ; 3. УГРОЖАЮЩЕRO АБОРТА; 4. БОЛЕВОГO СИНДРОМА В 
РОДАХ; 5. НАРУШЕНИЯ ЛАКТАЦИИ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

97. ВOЗМОЖНЫ СЛEДYЮЩИЕ ОСОБЕННОСТИ ВЫБОРА И 
СОЧЕТАНИЯ ТОЧЕК ПРИ ЛОР ЗАБОЛЕВАНИЯХ: 1. МЕСТНЫХ И 
ДИСТАЛЬНЫХ НА РУКАХ И НОГАХ; 2. МЕСТНЫХ И 
АУРИКУЛЯРНЫХ; 3. МЕСТНЫХ И РЕГИОНАРНЫХ; 4. МЕСТНЫХ И 
ТОЧЕК ОБЩЕГО ДЕЙСТВИЯ. 5. АУРИКУЛЯРНЫХ И ТОЧЕК 

УК-1-3, ПК-1-
12 



ОБЩЕГО ДЕЙСТВИЯ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 
98. ПРИМЕНЕНИЕ РЕФЛЕКСОТЕРАПИИ В АКУШЕРСТВЕ И 
ГИНЕКОЛОГИИ: 1. ПОВЫШАЕТ ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЛЕЧЕНИЯ; 2. 
ПОВЫШАЕТ ЭФФЕКТИВНОСТЬ ПРОФИЛAКТИКИ; 3. УЛYЧШAEТ 
ОБЩИЕ ПОКAЗAТEЛИ ЗДОРОВЬЯ; 4. ОКАЗЫВАЕТ ВЛИЯНИЕИЕ 
НА СOПYТCТВYЮЩИЕ ЗAБOЛЕВАНИЯ. 5. ПPEДYПРЕЖДАЕТ 
РЕЦИДИВЫ ЗАБОЛЕВАИИЯ.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

99. ПРИ ТОКСИКОЗЕ БЕРЕМЕННОСТИ НАИБОЛЕЕ NOКAЗAНЫ 
ТОЧКИ: 1.  GI 10, Е 36; 2. TR 5, VB 34, VB 25; 3. P4, МС 6; 4. RP6, МС6; 
5. VC 12, VC 13.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

100. МИКРОИГЛОТЕРАПИЯ ПРИ КЛИМАКСЕ ПОКАЗАНА НА 
ТОЧКИ: 1. TR5, TR22, VB34, VB12; 2. GI10, Е36, GI15, VG14; 3. VC5, 
VC15, V21, P4; 4. МС6, RP6, RP10, RP21; 5. GI10, Р7.  
А) если правильны ответы 1,2 и 3; 
Б) если правильны ответы 1 и 3; 
В) если правильны ответы 2 и 4; 
Г) если правильный ответ 4; 
Д) если правильны ответы 1, 2, 3,4 и 5. 

УК-1-3, ПК-1-
12 

 
ОТВЕТЫ К ТЕСТОВЫМ ЗАДАНИЯМ 

 
1. Д 
2. Д 
3. А 
4. Д 
5. Д 
6. Б 
7. А 
8. Б 
9. А 
10. Б 
11. Б 
12. А 
13. В 
14. Д 
15. Г 



16. Б 
17. А 
18. В 
19. А 
20. Б   
21. Д 
22. Д 
23. Д 
24. Д 
25. А 
26. Д 
27. Г 
28. В 
29. Г 
30. Г 
31. Г 
32. Д 
33. Д 
34. Д 
35. Г 
36. Б 
37. А 
38. Б 
39. В 
40. Г 
41. Б 
42. Г 
43. А 
44. Б 
45. Б 
 
46. А 
47. Г 
48. Г 
49. Д 
50. А 
51. А 
52. Б 
53. Г 
54. В 
55. А 
56. Д 
57. Д 
58. Д 
59. Д 
60. В 
61. А 
62. Б 
63. Д 
64. Д 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2.2. СИТУАЦИОННЫЕ ЗАДАЧИ     
 Вид Код Текст названия трудовой функции/ текст элемента мини-кейса 

   
Н - 001 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 
У больного хронический гастрит с пониженной секреторной 
функцией желудка. Жалобы: тяжесть и боль ноющего характера в 
эпигастральной области, возникающие после еды. 

65. А 
66. Д 
67. В 
68. Д 
69. А 
70. Б 
71. Г 
72. Г 
73. Г 
74. В 
75. Г 
76. Г 
77. Г 
78. Г 
79. Г 
80. А 
81. А 
82. А 
83. А 
84. Д 
85. Д 
86. Д 
87. Д 
88. А 
89. Д 
90. Д 
91. Г 
92. Г 
93. Д 
94. Д 
95. Г 
96. Д 
97. Д 
98. Д 
99. Д 
100. Г 



   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи рефлексотерапии: купирование боли, воспаления, 
улучшение трофики.  

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении денного заболевания. 

Э - 

В лечении используют: корпоральную рефлексотерапию -  
иглотерапия, точечный массаж, точечно-линейный сегментарный 
массаж, цубо-терапия, микроиглорефлексотерапия, су-джок, 
гирудотерапия, прогревание биологических активных точек (БАТ) 
электро-рефлексотерапия, лазерорефлексотерапия и др.; 
аурикулярную РТ - иглотерапия, микроиглотерапия, точечный 
массаж, прогревание аурикулярных точек (АТ), 
электрорефлексотерапия. 

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа. 
 Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут.  
К концу курса, при купировании болевого синдрома, переходят на 
гармонизирующий метод: вводят со средней скоростью, на 
предусмотренную или меньшую глубину, до появления 
предусмотренных ощущений, игла направлена перпендикулярно 
ходу энергии канала, зона небольшой гиперемии вокруг иглы, до 8 
БАТ, время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум  2 курса РТ в год (весной и осенью). 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
 Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э -  Используют точки каналов: толстой кишки (GI-4), желудка (Е-20, 



21, 23, 25, 34, 36, 38, 41, 42, 45); селезенки—поджелудочной 
железы (RP-6, 16), мочевого пузыря (V-19, 21), перикарда (МС-6), 
«трех обогревателей» (TR-6), желчного пузыря (VB-24), 
переднесрединного (J-12, 13, 14). 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 4-х), 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Одновременно с корпоральной иглотерапией проводят 
стимуляцию точек ушной раковины: 18 (голод), 34 (кора головного 
мозга), 51 (симпатическая), 55 (Шэнь-мэнь), 85 (пищевод), 86 
(кардиальная), 87 (желудок), 88 (двенадцатиперстная кишка). 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 002 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 27 лет. Д-з: Вегетососудистая дистония по 
гипертоническому типу, легкой степени тяжести.  
Жалобы: слабость, раздражительность, головные боли, снижение 
внимания, нарушение сна. 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи рефлексотерапии: оказать гипотензивное, 
иммуномодулирующее, нейротрофическое, спазмолитическое, 
седативное действие. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении денного заболевания. 

Э - 

В лечении используют: корпоральную рефлексотерапию -  
иглотерапия, точечный массаж, точечно-линейный сегментарный 
массаж, цубо-терапия, микроиглорефлексотерапия, су-джок, 
гирудотерапия, прогревание биологических активных точек (БАТ) 
электро-рефлексотерапия, лазерорефлексотерапия и др.; 
аурикулярную РТ - иглотерапия, микроиглотерапия, точечный 
массаж, прогревание аурикулярных точек (АТ), 



электрорефлексотерапия. 
Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут.  
К концу курса, при нормализации АД, сна, улучшения настроения, 
переходят на гармонизирующий метод: вводят со средней 
скоростью, на предусмотренную или меньшую глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, игла направлена 
перпендикулярно ходу энергии канала, небольшая гиперемия 
вокруг иглы, до 8 БАТ, время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум  2 курса РТ в год (весной и осенью). 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
 Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Используют точки каналов: желудка (Е-36), толстого кишечника 
(GI-11), селезенки—поджелудочной железы (RP-6), сердца (С-7), 
перикарда (МС-6,7), мочевого пузыря (V-15,25), желчного пузыря 
(VB-20,21), печени (F-13), переднесрединного (J-14,17), 
заднесрединного (Т-14,20,24). 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 4), 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Одновременно с корпоральной иглотерапией проводят 
стимуляцию точек ушной раковины: 13 (надпочечник), 19 
(гипертония), 34 (кора головного мозга), 51 (симпатическая), 55 
(шэнь-мэеь), 59 (снижвющая артериальное даление), 721(завиток 
1), 78 (верхушка уха), 105 (снижающая артериальное давление, 
вторая) 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 



Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 003 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 46 лет. Д-з: Ожирение III степени алиментарно-
конституциональное, андроидный тип с развернутой 
симптоматикой метаболического синдрома.  
Жалобы: избыточный вес, одышка при физической нагрузке, 
быстрая утомляемость, раздражительность. 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи рефлексотерапии: липолитическое, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, спазмолитическое, седативное действие. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении денного заболевания. 

Э - 

В лечении используют: корпоральную рефлексотерапию -  
иглотерапия, точечный массаж, точечно-линейный сегментарный 
массаж, цубо-терапия, микроиглорефлексотерапия, су-джок, 
гирудотера-пия, прогревание биологических активных точек (БАТ) 
электро-рефлексотерапия, лазерорефлексотерапия и др.; 
аурикулярную РТ - иглотерапия, микроиглотерапия, точечный 
массаж, прогревание аурикулярных точек (АТ), 
электрорефлексотерапия. 

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут.  
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-



2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 
Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
 Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Используют точки каналов: переднесрединного (J-4), печени (F-
13), мочевого пузыря (V-20, 23, 43); легких (Р-7), селезенки-
поджелудочной железы (RP-1, 2, 3, 4, 6); почек (R-3, 6); «трех 
обогревателей» (TR-4, 5), желудка (Е-33, 36, 45), перикарда (МС6), 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 4), 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Одновременно с корпоральной иглотерапией проводят 
стимуляцию точек ушной раковины: 17 (жажда), 18 (голода), 22 
(железы внутренней секреции), 26а (придаток мозга), 51 
(симпатическая), 55 (шэнь-мэнь), 95 (почка), .96 (поджелудочная 
жедеза), 97 (печень), 122 (панкреатит).    

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 004 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 65 лет. Д-з: Вертеброгенная  левосторонняя люмбалгия, 
мышечно-тонические проявления, выраженный болевой синдром. 
Жалобы: боли в пояснице слева, усиливающиеся при движении, 
ограничение движений в поясничном отделе позвоночника, 
слабость, раздражительность, плохой сон. 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи рефлексотерапии: оказать анальгетическое, 
спазмолитическое, противоотечное, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, седативное действие. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   



В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении денного заболевания. 

Э - 

В лечении используют: корпоральную рефлексотерапию -  
иглотерапия, точечный массаж, точечно-линейный сегментарный 
массаж, цубо-терапия, микроиглорефлексотерапия, су-джок, 
гирудотерапия, прогревание биологических активных точек (БАТ) 
электро-рефлексотерапия, лазерорефлексотерапия и др.; 
аурикулярную РТ - иглотерапия, микроиглотерапия, точечный 
массаж, прогревание аурикулярных точек (АТ), 
электрорефлексотерапия и др.. 

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

При выраженной боли – I вариант  тормозного метода: иглы 
вводят медленно, глубоко, до появления выраженных 
предусмотренных ощущений, направление иглы против хода 
энергии в канале, выраженная зона гиперемии вокруг иглы, 
используют 2-3 БАТ, время постановки игл 40 – 60 минут и более. 
При некотором стихании боли используют II вариант тормозного 
метода. Иглы вводят со скоростью, ниже средней, на 
предусмотренную глубину, до появления предусмотренных 
ощущений, направление иглы против хода энергии в канале, зона 
гиперемии вокруг иглы выражена, используют 4-6 БАТ, время 
постановки игл до 30 минут. 
При купировании болевого синдрома переходят на 
гармонизирующий метод: вводят со средней скоростью, на 
предусмотренную или меньшую глубину, до появления 
предусмотренных ощущений, игла направлена перпендикулярно 
ходу энергии канала, небольшая гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, 
время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
 Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Используют точки каналов: мочевого пузыря (V-22, 23, 25, 27, 31, 
32, 33, 34, 36, 40, 54, 57, 58, 60, 62, 64, 67); желчного пузыря (VB-
30, 34, 39); желудка (Е-36, 41, 44);  заднесрединного (Т-2, 4); 
тонкой кишки (IG-3), толстой кишки (GI-4). Для выполнения 
правила «верх—низ», а по другим теориям, чтобы «блокировать» 



каналы, используют точки V-11, 41, 60; Т-14.  
Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 4), 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Одновременно с корпоральной иглотерапией проводят 
стимуляцию точек ушной раковины: 40 (поясничный отдел 
позвлночника), 38 (крестцовый отдел позвоночника), 54 
(люмбалгия), 53 (ягодица), 29 (затылок). На ухе можно оставлять 
микроиглы на 2—3 дня. 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 005 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями. 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 47 лет. Д-з: Вертеброгенная левосторонняя 
цервикобрахиалгия, мышечно-тонические проявления, умеренно 
выраженный болевой синдром. 
Жалобы на боль в шейном отделе позвоночника слева с 
иррадиацией  в левую руку. Ограничение движений в шейном 
отделе позвоночника. Раздражительность, бессонница. 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи рефлексотерапии: оказать анальгетическое, 
спазмолитическое, противоотечное, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, седативное действие. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении денного заболевания. 

Э - 

В лечении используют: корпоральную рефлексотерапию -  
иглотерапия, точечный массаж, точечно-линейный сегментарный 
массаж, цуботерапия, микроиглорефлексотерапия, су-джок, 
гирудотерапия, прогревание биологических активных точек (БАТ) 
электро-рефлексотерапия, лазерорефлексотерапия и др.; 
аурикулярную РТ - иглотерапия, микроиглотерапия, точечный 
массаж, прогревание аурикулярных точек (АТ), 



электрорефлексотерапия, скальптерапию (классическую и по 
Ямомото) и др. 

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут. 
При купировании болевого синдрома переходят на 
гармонизирующий метод: вводят со средней скоростью, на 
предусмотренную или меньшую глубину, до появления 
предусмотренных ощущений, игла направлена перпендикулярно 
ходу энергии канала, небольшая гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, 
время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
 Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

 Используют точки каналов: мочевого пузыря (V-8, 10, 11, 41); 
заднесрединного (Т-14, 16, 17, 20); желчного пузыря (VB-19, 20, 
21, 39); толстой кишки (GI-4, 11); тонкой кишки (IG-3, 4, 11);  
«трех обогревателей» (TR-5, 8); перикарда (МС-7); легких (Р-7 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 3), 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 
 Одновременно с корпоральной иглотерапией проводят 
стимуляцию точек ушной раковины: 55, 29, 37, 41, 13, 63, 121. 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 006 



Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями. 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 27 лет. Д-з: Вегетососудистая дистония по смешанному 
типу, средней степени тяжести, с нарушением ритма по типу 
желудочковой экстрасистолии, НК 0.  
Жалобы на периодически возникающую после стрессовых 
ситуаций головную боль, периодически подъемы АД до 130/80-
140/80, боли в сердце в покое, чувство «замирания в сердце», 
раздражительность, нарушение сна 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи РТ: оказать гипотензивное, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, спазмолитическое, седативное действие 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении данного заболевания. 

Э - 

В лечении используют: корпоральную рефлексотерапию -  
иглотерапия, точечный массаж, точечно-линейный сегментарный 
массаж, цубо-терапия, микроиглорефлексотерапия, су-джок, 
гирудотерапия, прогревание биологических активных точек (БАТ) 
электро-рефлексотерапия, лазерорефлексотерапия и др.; 
аурикулярную РТ - иглотерапия, микроиглотерапия, точечный 
массаж, прогревание аурикулярных точек (АТ), 
электрорефлексотерапия, скальптерапию (классическую и по 
Ямомото) и др. 

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут. 
При купировании болевого синдрома, нормализации давления, 



эмоциональной сферы, переходят на гармонизирующий метод: 
вводят со средней скоростью, на предусмотренную или меньшую 
глубину, до появления предусмотренных ощущений, игла 
направлена перпендикулярно ходу энергии канала, небольшая 
гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

Используют точки каналов: желудка (Е-36), толстого кишечника 
(GI-11), селезенки—поджелудочной железы (RP-6), сердца (С-7), 
перикарда (МС-6,7), мочевого пузыря (V-15,25), желчного пузыря 
(VB-20,21), печени (F-13), переднесрединном (J-14,17), 
заднесрединном (Т-14,20,24), внемеридианные (ТВМ-9,57), 
«новая» точка (НТ-62).  

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 3), 
используемы в лечении данной патологии 

Э - 
В области ушной раковины акупунктуру проводят в точках 13, 19, 
34, 51, 55, 59, 721, 78, 105. 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 007 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями. 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 50 лет. Д-з: Гипертоническая болезнь I. АГ.1. Риск 2. 
Жалобы на головную боль, раздражительность, нарушение сна. 
Постоянные подъемы АД в течении года до 150/90. На ЭКГ, УЗИ  
органов брюшной полости и почек органических изменений нет  

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи РТ: гипотензивное, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, спазмолитическое, седативное действие. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 



Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении данного заболевания. 

Э - 

Используют корпоральную РТ (иглотерапия, точечный массаж, 
точечно-линейный сегментарный массаж, цубо-терапия, 
микроиглорефлексотерапия, су-джок, гирудотерапия, прогревание 
БАТ и др.) и аурикулярную РТ (иглотерапия, микроиглотерапия, 
точечный массаж, прогревание АТ).  

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут. 
При нормализации давления, эмоциональной сферы, переходят на 
гармонизирующий метод: вводят со средней скоростью, на 
предусмотренную или меньшую глубину, до появления 
предусмотренных ощущений, игла направлена перпендикулярно 
ходу энергии канала, небольшая гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, 
время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

Используют точки каналов: желудка (Е-36), толстого кишечника 
(GI-11), селезенки—поджелудочной железы (RP-6), сердца (С-7), 
перикарда (МС-6,7), мочевого пузыря (V-15,25), желчного пузыря 
(VB-20,21), печени (F-13), переднесрединном (J-14,17), 
заднесрединном (Т-14,20,24), внемеридианные (ТВМ-9,57), 
«новая» точка (НТ-62). 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   
В 5 Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 3), 



используемы в лечении данной патологии 

Э - 
В области ушной раковины акупунктуру проводят в точках 13, 19, 
34, 51, 55, 59, 721, 78, 105. 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 008 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями. 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Пациент 52 лет. Д-з: ИБС: стабильная стенокардия напряжения. 
ФК I, НК 0. 
Жалобы на боли в сердце при физической нагрузке, головная боль, 
раздражительность, плохой сон. 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 
Задачи РТ: анальгетическое, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, спазмолитическое, седативное, 
липолитическое действие. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении данного заболевания. 

Э - 

Используют корпоральную РТ (иглотерапия, точечный массаж, 
точечно-линейный сегментарный массаж, цубо-терапия, 
микроиглорефлексотерапия, су-джок, гирудотерапия, прогревание 
БАТ и др.) и аурикулярную РТ (иглотерапия, микроиглотерапия, 
точечный массаж, прогревание АТ).  

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 
Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 



появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут. 
При купировании болевого синдрома, нормализации 
эмоциональной сферы, переходят на гармонизирующий метод: 
вводят со средней скоростью, на предусмотренную или меньшую 
глубину, до появления предусмотренных ощущений, игла 
направлена перпендикулярно ходу энергии канала, небольшая 
гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

Используют точки каналов: сердца (С-1, 5, 6, 7); перикарда (МС-
2, 6, 7); селезенки—поджелудочной железы (RP-4); толстой 
кишки (GI-4, 11);  желудка (Е-36); переднесрединного (J-14, 17); 
мочевого пузыря (V-15, 21); желчного пузыря (VB-21); 
внемеридианные (ТВМ-59, 132); «новая» точка (НТ-28). 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 3), 
используемы в лечении данной патологии 

Э -  
Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 009 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями. 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У -  
   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - Задачи РТ:. 
Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  



   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении данного заболевания. 

Э - 

Используют корпоральную РТ (иглотерапия, точечный массаж, 
точечно-линейный сегментарный массаж, цубо-терапия, 
микроиглорефлексотерапия, су-джок, гирудотерапия, прогревание 
БАТ и др.) и аурикулярную РТ (иглотерапия, микроиглотерапия, 
точечный массаж, прогревание АТ).  

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут. 
При купировании болевого синдрома, нормализации 
эмоциональной сферы, переходят на гармонизирующий метод: 
вводят со средней скоростью, на предусмотренную или меньшую 
глубину, до появления предусмотренных ощущений, игла 
направлена перпендикулярно ходу энергии канала, небольшая 
гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э -  
Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 3), 
используемы в лечении данной патологии 

Э - 
В области ушной раковины стимулируют следующие точки из 
перечисленных: 13, 19, 34, 51, 59, 72', 78, 100, 104. 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 



Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

Н - 010 

Ф С/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) 
состояниями с целью назначения рефлексотерапии 

Ф С/02.8 
Назначение рефлексотерапии пациентам с заболеваниями и (или) 
состояниями. 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ 
РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Задача. Пациент 56 лет. Д-з: Хроническая обструктивная болезнь 
легких, средней степени тяжести (стадия II), фаза стихающего 
обострения. ДН I. 
Жалобы на кашель с умеренным количеством светлой мокроты, 
затруднение выдоха, одышку при повышенной физической 
нагрузке. 

   

В 1 
Перечислите основные задачи рефлексотерапии (РТ)  в данной 
клинической ситуации. 

Э - 

Задачи РТ: оказать бронхолитическое, муколитическое, 
противовоспалительное, анальгетическое, иммуномодулирующее, 
нейротрофическое, спазмолитическое, седативное, действие.  
 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Перечислите основные методы (не менее 5-ти) рефлексотерапии, 
используемые в лечении данного заболевания. 

Э - 

Используют корпоральную РТ (иглотерапия, точечный массаж, 
точечно-линейный сегментарный массаж, цубо-терапия, 
микроиглорефлексотерапия, су-джок, гирудотерапия, прогревание 
БАТ и др.) и аурикулярную РТ (иглотерапия, микроиглотерапия, 
точечный массаж, прогревание АТ).  

Р2 -  Методы РТ перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Методы РТ перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Методы РТ перечислены неправильно 

   

В 3 

Укажите подробно способы воздействия (раздражения) иглой: 
скорость, глубина введения игл, постановку игл в зависимости от 
протекания энергии в канале, количество (БАТ) точек, 
используемое в процедуре, время воздействия в зависимости от 
способа, Укажите минимальное количество процедур в курсе, 
минимальное время назначения повторного курса, минимальное 
количество курсов РТ за год. 

Э - 

Используют II вариант тормозного метода. Иглы вводят со 
скоростью, ниже средней, на предусмотренную глубину, до 
появления предусмотренных ощущений, направление иглы против 
хода энергии в канале, зона гиперемии вокруг иглы выражена, 
используют 4-6 БАТ, время постановки игл до 30 минут. 
При купировании обструктивного  синдрома, кашля нормализации 



эмоциональной сферы, переходят на гармонизирующий метод: 
вводят со средней скоростью, на предусмотренную или меньшую 
глубину, до появления предусмотренных ощущений, игла 
направлена перпендикулярно ходу энергии канала, небольшая 
гиперемия вокруг иглы, до 8 БАТ, время постановки игл 25 мин. 
На курс от 10 процедур. Повторный курс можно назначать через 1-
2 месяца. Минимум 4 курса РТ в год. 

Р2 -  Способы воздействия указаны  верно и подробно. 
Р1 -  Способы воздействия указаны верно, но не полностью. 
Р0 -  Способы воздействия указаны неверно. 

   

В 4 
Перечислите основные каналы (не менее 4) и их основные точки, 
используемы в лечении данной патологии. 

Э - 

Используют точки каналов: легких (Р-1, 2, 5, 7, 9); толстой кишки 
(GI-4, 20); желудка (Е-13, 15, 36); селезенки—поджелудочной 
железы (RP-6), мочевого пузыря (V-11, 12, 13, 42, 43); почек (R-
2,3,6,27); «трех обогревателей» (TR-5), желчного пузыря (VB-20), 
печени (F-14), переднесрединном (J-6, 17, 21, 22, 23); 
внемеридианные (ТВМ-30, 32, 33); «новые» точки (НТ-45, 50). 

Р2 -  Каналы и их точки перечислены верно в полном объеме. 
Р1 -  Каналы и их точки перечислены верно, в неполном объеме 
Р0 -  Каналы и их точки перечислены неверно. 

   

В 5 
Перечислите основные аурикулярные точки (не менее 3), 
используемы в лечении данной патологии 

Э - 
В области ушной раковины акупунктуру проводят в точках: 13, 
15, 29, 31, 51, 55, 60, 78, 101, 102, 103. 

Р2 -  Аурикулярные точки перечислены правильно в полном объеме. 

Р1 - 
 Аурикулярные точки перечислены правильно, но в неполном 
объеме. 

Р0 -  Аурикулярные точки перечислены с ошибками. 
   

 
3. ПОКАЗАТЕЛИ И КРИТЕРИИ ОЦЕНИВАНИЯ КОМПЕТЕНЦИЙ 

 
3.1. Критерии и шкалы оценивания выполнения тестовых заданий 
Код  

компетенции 
Качественная оценка уровня подготовки Процент 

правильных ответов Балл Оценка 
УК-1, УК-2, УК-3, ПК-
1, ПК-2, ПК-3, ПК-4, 

ПК-5, ПК-6, ПК-7, ПК-
8, ПК-9, ПК-10, ПК-11, 

ПК-12 

5 Отлично 90-100% 
4 Хорошо 80-89% 
3 Удовлетворительно 70-79% 
2 Неудовлетворительно Менее 70% 

 
3.2. Критерии и шкала оценивания знаний обучающихся  

Код 
компе-
тенции 

Оценка 5 
«отлично» 

Оценка 4 
«хорошо» 

Оценка 3 
«удовлетвори-

тельно» 

Оценка 2 
«неудовлетвори

-тельно» 

УК-1, 
УК-2, 

Глубокое 
усвоение 

Твердые знания 
программного 

Знание 
основного 

Незнание 
значительной 



УК-3, 
ПК-1, 
ПК-2, 
ПК-3, 
ПК-4, 
ПК-5, 
ПК-6, 
ПК-7, 
ПК-8, 
ПК-9, 
ПК-10, 
ПК-11, 
ПК-12 

программного 
материала, 
логически 
стройное его 
изложение, 
дискуссионность 
данной 
проблематики, 
умение связать 
теорию с 
возможностями ее 
применения на 
практике, 
свободное 
решение задач и 
обоснование 
принятого 
решения, 
владение 
методологией и 
методиками 
исследований, 
методами 
моделирования 

материала, 
допустимы 
несущественные 
неточности в ответе 
на вопрос, 
правильное 
применение 
теоретических 
положений при 
решении вопросов и 
задач, умение 
выбирать конкретные 
методы решения 
сложных задач, 
используя методы 
сбора, расчета, 
анализа, 
классификации, 
интерпретации 
данных, 
самостоятельно 
применяя 
математический и 
статистический 
аппарат 

материала, 
допустимы 
неточности в 
ответе на 
вопросы, 
нарушение 
логической 
последовательно
сти в изложении 
программного 
материала, 
умение решать 
простые задачи 
на основе 
базовых знаний 
и заданных 
алгоритмов 
действий, 
испытывать 
затруднения при 
решении 
практических 
задач 

части 
программного 
материала, 
неумение даже 
с помощью 
преподавателя 
сформулироват
ь правильные 
ответы на 
задаваемые 
вопросы, 
невыполнение 
практических 
заданий  

 
3.3. Критерии и шкала оценивания знаний обучающихся при проведении 

промежуточной аттестации в форме зачета 
«ЗАЧТЕНО» – обучающийся дает ответы на вопросы, свидетельствующие о знании 

и понимании основного программного материала; раскрывает вопросы Программы по 
дисциплине верно, проявляет способность грамотно использовать данные обязательной 
литературы для формулировки выводов и рекомендаций; показывает действенные умения 
и навыки; излагает материал логично и последовательно; обучающийся показывает 
прилежность в обучении.  

«НЕ ЗАЧТЕНО» - обучающийся дает ответы на вопросы, свидетельствующие о 
значительных пробелах в знаниях программного материала по дисциплине; допускает 
грубые ошибки при выполнении заданий или невыполнение заданий; показывает полное 
незнание одного из вопросов билета, дает спутанный ответ без выводов и обобщений; в 
процессе обучения отмечаются пропуски лекций и занятий без уважительных причин, 
неудовлетворительные оценки по текущей̆ успеваемости. 
 
 


