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1. Цели и задачи освоения дисциплины 

Изучение дисциплины специальности Неврология является этапом формирования у аспи-

ранта углубленных профессиональных знаний, умений и навыков по научной специальности 

3.1.24. Неврология  и подготовка к самостоятельной научно-исследовательской деятельности 

и педагогической работе. 

 

Задачи: 

1. Углубленное изучение теоретических и методологических основ научной спе-

циальности 3.1.24. Неврология  и применение их в научной и педагогической деятельности; 

2. Подготовка к сдаче кандидатского экзамена. 

 

2. Место дисциплины в структуре ОПОП: 

Дисциплина специальности Неврология изучается в I и II семестрах и относится к Об-

разовательному компоненту программы подготовки в аспирантуре. 

Дисциплина базируется на знаниях, умениях и навыках, полученных аспирантами в 

процессе обучения в высшем учебном заведении, в соответствии с федеральными государ-

ственными образовательными стандартами высшего образования по программам специали-

тета и магистратуры.  

Знания, умения и навыки полученные аспирантами при изучении данной дисциплины, 

необходимы для осуществления научной деятельности, подготовки диссертации и сдачи 

кандидатского экзамена по научной специальности 3.1.24. Неврология.  

 

3. Планируемые результаты 

Требования к результатам освоения дисциплины: 

В результате изучения дисциплины обучающиеся приобретают 

Знания Умения Навыки 

-проблемных вопросов, принци-

пах,  методах научных исследо-

ваний и доказательной медицины 

по профилю  неврология   

- анализировать литера-

турные данные результа-

тов научных исследова-

ний отечественных и за-

рубежных авторов, осу-

ществлять сбор инфор-

мации по актуальным 

проблемам научных ис-

следований, проводить 

статистическую проверку 

выдвигаемых гипотез по 

профилю  неврология 

- самостоятельного выбо-

ра,  обоснования цели, за-

дач, организации и прове-

дения научного исследова-

ния по актуальной пробле-

ме в области  неврологии 

 

-патогенеза, вариабельности 

клинических проявлений, совре-

менных методов диагностики, 

лечения и профилактики заболе-

ваний по профилю  неврология  

 

- оценивать клиническую 

картину заболевания или 

состояния (группы забо-

леваний или состояний), 

диагностировать, назна-

чать лечение, рекомендо-

вать реабилитационные и 

профилактические меро-

приятия  пациентам  по 

профилю неврология 

-проведения научных ис-

следований в области-

клинической медицины с 

использованием  новейших 

клинико-диагностических 

технологий и современных 

методов   терапии по про-

филю  неврология  
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4. Объем дисциплины и виды учебной работы 

Вид учебной работы 

Трудоемкость Семестры 

объем в за-

четных еди-

ницах (ЗЕ) 

объем в ака-

демических 

часах (АЧ) 

I II 

Контактная работа 1 36 18 18 

В том числе:     

Лекции (Л)  12 6 6 

Научно-практические занятия (НПЗ)  24 12 12 

Самостоятельная работа (всего) 2 72 36 36 

В том числе:     

Подготовка к занятиям  16 8 8 

Самостоятельная проработка от-

дельных тем дисциплины  в соот-

ветствии с учебным планом 

(СРА). 

 56 28 28 

Промежуточная аттестация (всего) 1 36  36 

Экзамен 1 36  36 

Общая трудоемкость часы/зач. ед. 4 144 54 90 

 

-организационных направлений и 

методов оказания медицинской 

помощи, критериев оценки каче-

ства медицинской помощи паци-

ентам  по профилю неврология. 

- оценивать  организацию 

и качество оказания ме-

дицинской помощи, вы-

являть проблемы, свя-

занные с процессом, сро-

ками и результатом ока-

зания медицинской по-

мощи  пациентам  по 

профилю   неврология. 

- применять известные ме-

тодики контроля качества 

оказания медицинской по-

мощи с использованием 

критериев оценки каче-

ства, решать научные зада-

чи по совершенствованию 

оказания медицинской по-

мощи пациентам по про-

филю неврология.  

-общих принципов использова-

ния лабораторных и инструмен-

тальных диагностических мето-

дов исследований для получения 

научных данных и оценки ре-

зультатов лечения по профилю  

неврология. 

 

-выбирать методы  лабо-

раторных и инструмен-

тальных диагностических 

исследований необходи-

мых для решения науч-

ных задач, интерпрети-

ровать полученные ре-

зультаты научного ис-

следования по  профилю  

неврология.  

-применения методов ла-

бораторных диагностиче-

ских исследований, необ-

ходимых для решения 

научных задач, интерпре-

тации результатов лабора-

торных исследований по  

профилю  неврология.  

-новых методов диагностики и 

коррекции врожденных и приоб-

ретенных морфофункциональ-

ных нарушений у пациентов по 

профилю  неврология.  

-выбирать новые методы 

диагностики и кор-

рекции врожденных и 

приобретенных мор-

фофункциональных 

нарушений у пациентов 

по профилю  неврология.  

-применять новые методы 

диагностики и коррекции 

врожденных и приобре-

тенных мор-

фофункциональных нару-

шений у пациентов по 

профилю  неврология. 
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5. Содержание дисциплины 

 

5.1. Разделы дисциплины и виды занятий 

 

 

№ 

п/п 
Наименование раздела дисциплины Л С НПЗ К СР 

Всего 

часов 

1. Организация неврологической помо-

щи 

2  8  4 14 

2. Нейровизуализационные и инстру-

ментальные методы исследования в 

неврологии 

2  8  8 18 

3. Лечение неврологических больных и 

нейрореабилитация 

2  8  4 14 

4. Нейрогенетика, наследственные и де-

генеративные заболевания нервной 

системы 

2  -  - 2 

5. Детская неврология -  -  2 2 

6. Сосудистые заболевания нервной си-

стемы 

2  -  2 4 

7. Демиелинизирующие заболевания 

нервной системы 

-  -  2 2 

8. Заболевания периферической нервной 

системы 

-  -  2 2 

9. Нейротравматология -  -  2 2 

10. Инфекционные заболевания нервной 

системы 

2  -  - 2 

11. Вертеброгенные заболевания нервной 

системы 

-  -  2 2 

12. Неврология вегетативных и невроти-

ческих расстройств 

-  -  2 2 

13. Соматоневрология -  -  2 2 

14. Профессиональные заболевания 

нервной системы 

-  -  4 4 

15. Неврология нарушений сна и бодр-

ствования 

-  -  4 4 

16. Неврология эпилепсии и пароксиз-

мальных нарушений сознания 

-  -  4 4 

17. Неврология экстремальных состояний -  -  4 4 

18. Неврология болевых синдромов -  -  4 4 

19. Нейроонкология -  -  4 4 

20. Неврология токсических и ятроген-

ных повреждений нервной системы 

-  -  4 4 

21. Нейрогериатрия -  -  4 4 

22. Нейростоматология -  -  4 4 

23. Нейрореаниматология -  -  4 4 

 Итого                                           12  24  72 108 

 

 

 

 



6 

 

5.2. Тематический план лекционного курса (семестр – 1)  

 

№ 

темы 
Тема и ее краткое содержание Часы Наглядные пособия 

1. Основные принципы организации неврологиче-

ской помощи населению Россиийской Федера-

ции. 

Организационные направления и методы оказания 

медицинской помощи, критерим оценки качества 

медицинской помощи пациентам  по профилю   

неврология. Поликлиническая и стационарная  по-

мощь. Организация специализированных невроло-

гических бригад. Поэтапная помощь неврологиче-

ским больным.  Междисциплинарные фундамен-

тальные и прикладные исследования в области 

неврологии. Вопросы деонтологии и биоэтики. 

2 РР - презентация 

2. Современные представления об этиологии, па-

тофизиологии, патогенезе, клинической кар-

тине, феноменологии острой и хронической па-

тологии заболевания нервной системы. 

Сосудистые заболевания нервной системы. Демие-

линизирующие заболевания нервной системы.  За-

болевания периферической нервной системы. Ин-

фекционные заболевания нервной системы. Вер-

теброгенные заболевания нервной системы. Веге-

тативные и невротические расстройства. Наруше-

ния сна и бодрствования. Эпилепсия и пароксиз-

мальные нарушения сознания. Токсические и ятро-

генные повреждения нервной системы. 

2 РР - презентация 

3. Нейровизуализационные и инструментальные 

методы исследования в неврологии.  
Разработка алгоритмов исследования пациентов с 

сосудистыми, нейродегенеративными, демиелини-

зирующими и другими заболеваниями нервной си-

стемы, используя современные методики нейрови-

зуализации (функциональная МРТ, МРТ тракто-

графия, КТ и МРТ перфузия, МР спектроскопия). 

Ультразвуковые, электрофизиологические, пато-

морморфологические методы исследования цен-

тральной и периферической нервной системы. 

2 РР - презентация 

 

 

5.3.Тематический план лекционного курса (семестр – 2)  

 

№ 

темы 
Тема и ее краткое содержание Часы Наглядные пособия 
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№ 

темы 
Тема и ее краткое содержание Часы Наглядные пособия 

1. Нейрогенетика, наследственные и дегенератив-

ные заболевания нервной системы.  

Эпидемиология (распространенность и заболевае-

мость), клинико-генеалогический анализ, клиниче-

ская феноменология, патогенез (молекулярная ге-

нетика, нейробиология, нейрохимия, методы диа-

гностики), лечение (этиотропная, патогенетиче-

ская, симптоматическая терапия). Современные 

принципы классификации наследственных заболе-

ваний нервной системы: хромосомные аберрации, 

мутации, эволюция взгляда от моногенного насле-

дования до проблемы фено- и генотипического по-

лиморфизма. Методы генодиагностики Современ-

ные подходы к генотерапии наследственных и при-

обретенных заболеваний. 

2 РР - презентация 

2. Инфекционные заболевания нервной системы. 

Эпидемиология (распространенность и заболевае-

мость), этиология (вирусное, бактериальное, гриб-

ковое, паразитарное, прионное поражение нервной 

системы), клиника, диагностика, особенности те-

рапии. Патогенез, прогноз, катамнез, профилакти-

ка, организация помощи пациентам с инфекцион-

ными заболеваниями. 

2 РР - презентация 

3. Лечение неврологических больных и нейрореа-

билитация.  

Медикаментозные и немедикаментозные, физиче-

ские, психотерапевтические, психологические ме-

тоды лечения, реабилитация при болезнях цен-

тральной, периферической и вегетативной нервной 

системы, и ассоциированных с ними заболеваний 

(коморбидных пациентов), изучение механизмов 

действия медикаментозных и немедикаментозных 

методов лечения заболеваний нервной системы, 

переносимость и безопасность лечения и реабили-

тации неврологических больных, исследование ка-

чества жизни и социализации неврологических 

больных, изучение лекарственных взаимодействий 

при лечении заболеваний нервной системы. 

2 РР - презентация 

 

5.4. Тематический план научно-практических занятий (семестр - 1) 

 

№ 

п/п 
Тема и ее краткое содержание Часы 

Формы 

УИРА на занятии 

(типовые контроль-

ные задания) 

1. Научно-методические основы изучения этиоло-

гии и патогенеза заболеваний нервной системы. 

Международный и отечественный опыт науных ис-

следований по изучению этиологии и патогенеза за-

болеваний нервной системы.  Сосудистые заболева-

4 Контрольное зада-

ние: на примере 

собственной диссер-

тации составьте 

схему патогенеза 
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№ 

п/п 
Тема и ее краткое содержание Часы 

Формы 

УИРА на занятии 

(типовые контроль-

ные задания) 

ния нервной системы. Демиелинизирующие заболе-

вания нервной системы. Заболевания перифериче-

ской нервной системы. Инфекционные заболевания 

нервной системы. Вертеброгенные заболевания 

нервной системы. Вегетативные и невротические 

расстройства. Нарушения сна и бодрствования. 

Эпилепсия и пароксизмальные нарушения сознания. 

Токсические и ятрогенные повреждения нервной 

системы.Алгоритмы обследования пациентов. 

изучаемой нозоло-

гической формы 

неврологического 

заболевания. 

2. Принципы выбора и  использования лаборатор-

ных и инструментальных диагностических мето-

дов исследований для получения научных дан-

ных и оценки результатов лечения по профилю  

неврология. 

Алгоритмы исследования пациентов с сосудистыми, 

нейродегенеративными, демиелини-зирующими и 

другими заболеваниями нервной системы, исполь-

зуя современные методики нейровизуализации 

(функциональная МРТ, МРТ тракто-графия, КТ и 

МРТ перфузия, МР спектроскопия). Ультразвуко-

вые, электрофизиологические, пато-

морморфологические методы исследования цен-

тральной и периферической нервной системы. 

4 Контрольные зада-

ния: На примере те-

мы собственной 

диссертации пред-

ложить и обосновать 

выбор методов и ди-

агностического обо-

рудования для вы-

полнения собствен-

ного научного ис-

следования. 

 

3. Лечение и реабилитация после оперативных 

вмешательств на центральной, периферической 

и автономной нервной системе. 

Медикаментозные и немедикаментозные, физиче-

ские, психотерапевтические, психологические ме-

тоды лечения, реабилитация при болезнях цен-

тральной, периферической и вегетативной нервной 

системы, и ассоциированных с ними заболеваний 

(коморбидных пациентов), изучение механизмов 

действия медикаментозных и немедикаментозных 

методов лечения заболеваний нервной системы, пе-

реносимость и безопасность лечения и реабили-

тации неврологических больных. Организация ле-

чебной и реабилитационной помощи пациентам с 

заболеваниями нервной системы, разработка и вали-

дация методов диагностики (шкалы, опросники) в 

неврологии и нейрореабилитации. 

4 Контрольное зада-

ние: 

На примере темы 

собственной диссер-

тации выбрать за 

последние 3 года 

журнальные статьи 

по лечению и реаби-

литации пациентов с 

неврологической 

патологией, их про-

анализировать, под-

готовить аннотиро-

ванный рефератив-

ный обзор в формате 

тезисов доклада. 

 

5.5.  Тематический план научно-практических занятий (семестр - 2) 

 

№ 

темы 
Тема и ее краткое содержание Часы 

Формы 

УИРА на занятии 

(типовые контроль-

ные задания) 
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№ 

темы 
Тема и ее краткое содержание Часы 

Формы 

УИРА на занятии 

(типовые контроль-

ные задания) 

1. Принципы и методы научных исследований и 

доказательной медицины по профилю невроло-

гия.  

Рекомендации по применению в собственном ис-

следовании методов обработки экспериментальных 

медико-биологических и клинических данных, ме-

тодов статистической обработки полученных ре-

зультатов научного исследования. Принципы дока-

зательности научных исследований по профилю 

неврология. 

4 Контрольное зада-

ние: 

на примере соб-

ственной диссерта-

ции представить ре-

зультаты статисти-

ческой обработки 

полученных данных 

научного исследо-

вания. 

2. Наследственные и дегенеративные заболевания 

нервной системы.  
Эпидемиология (распространенность и заболевае-

мость), клинико-генеалогический анализ, клиниче-

ская феноменология, патогенез (молекулярная гене-

тика, нейробиология, нейрохимия, методы диагно-

стики), лечение (этиотропная, патогенетическая, 

симптоматическая терапия). 

Перинатальное поражение нервной системы, врож-

денные аномалии развития нервной системы, нару-

шение психомоторного развития. Генетически обу-

словленные заболевания центральной и перифери-

ческой нервной системы. Экстрапирамидные рас-

стройства детского возраста. Болезни накопления и 

обмена веществ. 

4 Контрольное зада-

ние: 

выбрать за по-

следние 3 года жур-

нальные статьи с 

результатами изуче-

ния наследственных 

заболеваний нерв-

ной системы, их 

проанализировать, 

подготовить анно-

тированный рефера-

тивный обзор в 

формате тезисов до-

клада. 

3. Научно-методические основы изучения сосуди-

стых заболеваний нервной системы.   

Эпидемиология (распространенность и заболевае-

мость). Этиология, патофизиология, патогенез, 

клиническая картина, феноменология острой и хро-

нической цереброваскулярной патологии. Клиниче-

ские, лабораторные, инструментальные, нейровизу-

ализационные, нейрофизиологические, ультразву-

ковые методы диагностики. Медикаментозные и 

немедикаментозные, физические, психотерапевти-

ческие, психологические методы лечения, реабили-

тация пациентов с различной сосудистой патологи-

ей нервной системы. 

4 Контрольное зада-

ние: 

на примере соб-

ственной темы  дис-

сертации обосновать 

медикаментозную 

терапию и немеди-

каментозные методы 

реабилитации паци-

ентов с изучаемой 

неврологической 

патологией.  

 

6.Организация текущего и промежуточного контроля знаний (Приложение А) 

 

№ 

п/

п 

№ 

се-

мес

тра 

Формы кон-

троля 

Наименование раздела 

дисциплины 

Оценочные средства 

Виды 

Вопросы 

для со-

беседо-

вания  

Кол-во 

типовых 

кон-

трольных 

заданий 

1.  1 Текущий кон- Организация неврологи- Собеседо- 15 3 



10 

 

№ 

п/

п 

№ 

се-

мес

тра 

Формы кон-

троля 

Наименование раздела 

дисциплины 

Оценочные средства 

Виды 

Вопросы 

для со-

беседо-

вания  

Кол-во 

типовых 

кон-

трольных 

заданий 

троль (кон-

троль само-

стоятельной 

работы аспи-

ранта, кон-

троль освое-

ния темы) 

ческой помощи, Нейрови-

зуали-зационные и ин-

струментальные методы 

ис-следования в невроло-

гии, Лечение неврологи-

ческих больных и нейро-

ре-абилитация, Нейроге-

нетика, наследствен-ные и 

дегенеративные заболева-

ния нервной системы, 

Детс-кая неврология, Со-

судистые заболевания 

нервной системы, Демие-

линизи-рующие заболева-

ния нервной системы, За-

болевания периферичес-

кой нервной системы, 

Нейротравматология, Ин-

фекционные заболевания 

нервной системы, Вертеб-

рогенные заболевания 

нервной системы 

вание, вы-

полнение 

типовых 

контроль-

ных зада-

ний, реше-

ние ситуа-

ционных 

задач. 

2.  1 Промежуточный контроль (выполнено / не выполнено) 

3.  2 Текущий кон-

троль (кон-

троль само-

стоятельной 

работы аспи-

ранта, кон-

троль освое-

ния темы) 

Неврология вегетативных 

и невротических рас-

стройств, Соматоневроло-

гия, Профес-сиональные 

заболевания нервной си-

стемы, Неврология нару-

шений сна и бодрствова-

ния, Невроло-гия эпилеп-

сии и пароксизмальных 

нарушений сознания, 

Неврология экстремаль-

ных состояний, Невроло-

гия болевых синдромов, 

Нейроон-кология, Невро-

логия токсических и ятро-

генных повреждений 

нервной системы, Ней-

рогериатрия, Нейростома-

тология, Нейроре-

аниматология 

Собеседо-

вание, вы-

полнение 

типовых 

контроль-

ных зада-

ний, реше-

ние ситуа-

ционных 

задач. 

15 3 

4.  2 Промежуточ-

ная аттеста-

ция 

Экзамен Собеседо-

вание 

30  
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6.1. Примеры оценочных средств: 

 

Пример вопросов для собеседования 

1. Методологические проблемы современных научных исследований по профилю 

неврология. 

2. Общие принципы использования лабораторных и инструментальных методов ис-

следования и оценки результатов для получения научных данных по профилю неврология. 

3. Принципы доказательности научных исследований по профилю неврология. 

4. Современные лабораторные методы для получения новых научных данных по про-

филю неврология. 

 

Пример типовых контрольных заданий 

1. Выбрать за последние 3 года журнальные статьи с результатами изучения наслед-

ственных заболеваний нервной системы, их проанализировать, подготовить аннотированный 

реферативный обзор в формате тезисов доклада. 

2. На примере собственной темы  диссертации обосновать медикаментозную те-

рапию и немедикаментозные методы реабилитации пациентов с изучаемой неврологической 

патологией. 

 

7. Внеаудиторная самостоятельная работа 

 

Вид работы Часы Текущий контроль 

Подготовка к аудиторным и научно-практическим 

занятиям с использованием конспектов лекций, 

Интернет-ресурсов, научной литературы (на рус-

ском и английском языках) 

16 Собеседование, библиогра-

фические и реферативные 

обзоры литературы, анноти-

рованные списки научных 

работ. 

 

7.1. Самостоятельная проработка некоторых тем 

Название темы    Часы Методическое обеспечение 
Текущий 

контроль 

Детская неврология 2 Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

Собеседо-

вание 

Сосудистые заболе-

вания нервной си-

стемы 

2 Виберс Д., Фейгин В., Браун Р. Инсульт. 

Клиническое руководство / Пер. с англ. – 2-е 

изд., испр. и дополн. – М.: «Издательство 

БИНОМ»; СПб.: «Издательство  «Диалект», 

2005. – 608 с. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

Собеседо-

вание 

http://www.ozon.ru/context/detail/id/964635/
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Название темы    Часы Методическое обеспечение 
Текущий 

контроль 

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

 

Демиелинизирую-

щие заболевания 

нервной системы 

2 Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

 

Собеседо-

вание 

Заболевания пери-

ферической нервной 

системы 

2 Невропатии: Руководство для врачей / Под 

ред. Н.М.Жулева.— СПб: Издательский дом 

СПбМАПО, 2005.— 416 с, ил. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Кузнецов В.Ф. Вертеброневрология: Клини-

ка, диагностика, лечение заболеваний позво-

ночника / В.Ф. Кузнецов. - Мн.: Книжный 

Дом, 2004. - 640 с, ил. 

Дифференциальная диагностика нервных 

болезней: Руководство для врачей / Под ред. 

Г.А. Акимова и М.М. Одинака. – Изд. 3-е, 

испр. И дополн. – СПб.: Гиппократ+, 2004. – 

744 с 

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

 

Собеседо-

вание 

Нейротравматоло-

гия 

2 Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

 

Собеседо-

вание 



13 

 

Название темы    Часы Методическое обеспечение 
Текущий 

контроль 

Вертеброгенные за-

болевания нервной 

системы 

2 Дифференциальная диагностика нервных 

болезней: Руководство для врачей / Под ред. 

Г.А. Акимова и М.М. Одинака. – Изд. 3-е, 

испр. И дополн. – СПб.: Гиппократ+, 2004. – 

744 с  

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

 

 

Неврология вегета-

тивных и невроти-

ческих расстройств 

2 Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

 

Собеседо-

вание 

Соматоневрология 2 Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

 

Собеседо-

вание 

Профессиональные 

заболевания нерв-

ной системы 

4 Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Собеседо-

вание 

Неврология нару-

шений сна и бодр-

ствования 

4  Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер; ред. О. С. Левин – M., 

2009 

Собеседо-

вание 

Неврология эпилеп-

сии и пароксиз-

мальных нарушений 

сознания 

4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Собеседо-

вание 
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Название темы    Часы Методическое обеспечение 
Текущий 

контроль 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Аминофф М. Дж., Гринберг Дж.  Клиниче-

ская неврология: МЕДпресс-информ, 2009 

г,480c. 

 

Неврология экстре-

мальных состояний 

4 Неврология [Электронный ресурс] / Под ред. 

Е.И. Гусева, А.Н. Коновалова, А.Б. Гехт - М. 

: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 

http://www.rosmedlib.ru/book/ISBN978597042

8900.html  

Цементис С.А. Дифференциальная диагно-

стика в неврологии и нейрохирургии/ Под 

ред. Е.И. Гусева.-М.: ГЭОТАР-Медиа, 2005.-

368с 

Леманн-Хорн Ф., Лечение заболеваний 

нервной системы/ Ф.Леманн-Хорн, 

А.Лудольф; Перевод с нем.; Под.ред.О.С. 

Левина. –М.: МЕДпресс-информ., 2005.-528 

с., илл. 

. 

 

Собеседо-

вание 

Неврология боле-

вых синдромов 

4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

 

Собеседо-

вание 

Нейроонкология 4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

Собеседо-

вание 

http://www.ozon.ru/context/detail/id/964635/
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Название темы    Часы Методическое обеспечение 
Текущий 

контроль 

- ISBN 5-98037-044-7. 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

 

Неврология токси-

ческих и ятроген-

ных повреждений 

нервной системы 

4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

 

Собеседо-

вание 

Нейрогериатрия 4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Собеседо-

вание 

Нейростоматология 4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

Собеседо-

вание 
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Название темы    Часы Методическое обеспечение 
Текущий 

контроль 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

 

Нейрореаниматоло-

гия 

4 Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 1. 

Неврология / Е. И.Коновалов А. 

Н.Скворцова В. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 624 c. 

Неврология и нейрохирургия: в 2 т. Т. 2. 

Нейрохирургия/. И. Гусев. - 2-е изд., испр. и 

доп. - 2009,  - 429 c. 

Топическая диагностика в клинической 

неврологии : [руководство] / П. У. Бразис, Д. 

К. Мэсдью, Х. Биллер ; ред. О. С. Левин – 

M., 2014 

Нейрорадиология : монография / Т. Н. Тро-

фимова, Н. И. Ананьева, Ю. В. Назинкина [и 

др.] ; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : Изда-

тельский дом СПбМАПО, 2005. - 288 c. : ил. 

- ISBN 5-98037-044-7. 

Гусев Е.И., Коновалов АН., Гехт А.Б. Кли-

нические рекомендации. Неврология и 

нейрохирургия - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 

368 с. 

Собеседо-

вание 

Итого 56 

 

  

 

7.2. Примерная тематика курсовых работ: не планируется 

 

7.3. Примерная тематика рефератов: не планируется  

 

8. Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины представлено в 

Приложении Б 

 

Основная литература: 

1.Гусев, Е. И. Неврология и нейрохирургия : учеб. для студентов мед. вузов : в 2 т. Т. 1 : 

Неврология. / Е. И. Гусев, А. Н. Коновалов, В. И. Скворцова. - 2-е изд., испр. и доп. - М. : 

ГЭОТАР-Медиа, 2009. - - 612 c. : ил.. - ISBN 978-5-9704-1127-8. 

2.Гусев, Е. И. Неврология и нейрохирургия : учеб. для студентов мед. вузов : в 2 т. / Е. 

И. Гусев, А. Н. Коновалов, В. И. Скворцова. - 2-е изд., испр. и доп. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 

2009. - ISBN 978-5-9704-1127-8. 

Т. 2 : Нейрохирургия. - 2009. - 420 c. : ил. 

3.Бразис, Пол У. Топическая диагностика в клинической неврологии = Localization in 

Clinical Neurology : [руководство] / П. У. Бразис, Д. К. Мэсдью, Х. Биллер; пер. с англ. А. В. 

Полунин, Н. А. Юнищенко ; ред. О. С. Левин. - 2-е изд. - М. : МЕДпресс-информ, 2014. - 735 

c. : ил. - Библиогр. в конце гл.- Алф. указ.: с. 721-735. - ISBN 978-5-00030-159-3. 

4.Нейрорадиология / Т. Н. Трофимова, Н. И. Ананьева, А. К. Карпенко [и др.]; ред. Т. 

Н. Трофимова. - СПб. : СПб МАПО, 2005. - 285 c. : ил. - Библиогр. в конце гл. - ISBN 5-

98037-044-7. 
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5.Неврология и нейрохирургия / ред. Е. И. Гусев, А. Н. Коновалов, А. Б. Гехт; Всерос-

сийское о-во неврологов. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 354 c. - (Клинические рекоменда-

ции). - Библиогр. в конце гл. - ISBN 978-5-9704-0717-2. 

6.Гусев, Е. И. Неврология : национальное руководство / Под ред. Е. И. Гусева, А. Н. 

Коновалова, В. И. Скворцовой, А. Б. Гехт. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 1040 с. (Серия 

"Национальные руководства") - ISBN 978-5-9704-3620-2. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970436202.htm 

7.Гусева, Е. И. Неврология. Национальное руководство. Краткое издание / под ред. Е. 

И. Гусева, А. Н. Коно валова, А. Б. Гехт - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 688 с. - ISBN 

978-5-9704-4405-4. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970444054.html 

ЭБМ «Консультант Врача» 

8.Гусева, Е. И. Неврология : национальное руководство : в 2-х т. Т. 1. - / Гусева Е. И. , 

Коновалова А. Н. , Скворцовой В. И. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 880 с. (Серия 

"Национальные руководства") - ISBN 978-5-9704-4143-5. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970441435.html 

9.Гусев, Е. И. Неврология : национальное руководство : в 2-х т. Т. 2. / под ред. Е. И. Гусева, 

А. Н. Коновалова, В. И. Скворцовой. - 2-е изд. , перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 

2021. - 432 с. (Серия "Национальные руководства") - ISBN 978-5-9704-6159-4. - Текст : элек-

тронный // URL : https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970461594.html 

10.Кадыков, А. С. Практическая неврология : руководство для врачей / Под ред. А. С. 

Кадыкова, Л. С. Манвелова, В. В. Шведкова - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2011. - 448 с. (Серия 

"Библиотека врача-специалиста") - ISBN 978-5-9704-1711-9. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970417119.html  

11.Кадыков, А. С. Практическая неврология / под ред. А. С. Кадыкова, Л. С. Манвело-

ва, В. В. Шведкова - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 432 с. (Серия "Библиотека врача-

специалиста") - ISBN 978-5-9704-3890-9. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970438909.html 

ЭБМ «Консультант Врача» 

 

Дополнительная литература 

1.Аминофф, Михаэль Дж. Клиническая неврология = Clinical Neurology : пер. с англ. / 

М. Дж. Аминофф, Д. А. Гринберг, Р. П. Саймон; ред. О. С. Левин. - 2-е изд., доп. - М. : МЕД-

пресс-информ, 2009. - 480 c. : ил. - Алф. указ.: с. 468-479. - ISBN 5-98322-473-5. 

2.Виберс Д., Виберс, Давид. Инсульт. Клиническое руководство / Д. О. Виберс, В. Фей-

гин, Р. Д. Браун; пер. с англ. В. Л. Фейгин. - 2-е изд., испр, и доп. - М : Бином ; СПб : Диа-

лект, 2005. - 607 c. - Библиогр. в конце гл.- Предм. указ.: с. 596-607. 

3.Невропатии : Руководство для врачей / Н. М. Жулев, Б. А. Осетров, С. Н. Жулев, Т. В. 

Лалаян; ред. Н. М. Жулев. - СПб. : Издательский дом СПбМАПО, 2005. - 416 c. : ил. - Биб-

лиогр.: с. 400-410 (187 назв.). - ISBN 5-98037-050-1. 

4.Цементис, С. А. Дифференциальная диагностика в неврологии и нейрохирургии : 

Пер. с англ. / С. А. Цементис; ред. Е. И. Гусев. - М. : ГЭОТАР-МЕД, 2005. - 368 c. : ил. - 

ISBN 5-9704-0024-6. 

5.Цинзерлинг В.А., Чухловина М.Л. Инфекционные поражения нервной системы: во-

просы этиологии, патогенеза и диагностики. Руководство для врачей многопрофильных ста-

ционаров. – СПб.: «ЭЛБИ-СПб», 2011. – 448 с. 

6.Леманн-Хорн, Ф. Лечение заболеваний нервной системы / Ф. Леманн-Хорн, А. Лу-

дольф; undefined О. С. Левин ; пер. с нем. А. В. Кожинов. - 2-е изд. - М. : МЕДпресс-информ, 

2009. - 528 c. : ил. - Алф. указ.: с. 516-527. - ISBN 5-98322-492-1. 
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Перечень профессиональных баз данных и информационных справочных систем 

 

№ 

п/п 

Наименование  

программного про-

дукта 

Срок дей-

ствия ли-

цензии 

Документы, под-

тверждающие 

право использо-

вания программ-

ных продуктов 

Режим  

доступа для обучающих-

ся – инвалидов и лиц с 

ограниченными возмож-

ностями здоровья 

1.  Консультант Плюс 1 год Контракт № 

1067/2021-ЭА  

- 

2.  ЭБС «Консультант 

студента» 

1 год Контракт    

№ 233/2021-ЭА 

http://www.studmedlib.ru/ 

3.  ЭМБ «Консультант 

врача» 

1 год Контракт  

№ 546/2021-ЭА 

http://www.rosmedlib.ru/ 

4.  ЭБС «Ай-

букс.ру/ibooks.ru» 

1 год Контракт  

№ 552/2021-ЭА 

https://ibooks.ru 

5.  ЭБС «IPRBooks» 1 год Контракт  

№ 550/2021-ЭА 

http://www.iprbookshop.ru

/special 

6.  Электронно-

библиотечная система 

«Букап» 

1 год Контракт  

№ 551/2021-ЭА 

https://www.books-up.ru/ 

7.  ЭБС «Издательство 

Лань»  

1 год Контракт  

№ 547/2021-ЭА 

https://e.lanbook.com/ 

8.  Образовательная 

платформа ЮРАЙТ 

1 год 

 

Контракт  

№ 418/2021-М   

https://urait.ru/ 

 

 

9. Материально-техническое обеспечение дисциплины: 

№ 

п/

п 

Наименование по-

мещения  

(аудитории) 

Адрес Пло-

щадь, 

м
2
 

Посадочные 

места (столы, 

стулья, пар-

ты), шт. 

Оснащение  

1. Уч. аудитория ка-

федры неврологии 

им. акад. С.Н. Дави-

денкова (по плану 

ПИБ – 7-Н 14) 

Пискарев-

ский пр.д.47, 

пав. 12, 4 

этаж 

44,6 м
2
 2-х местных 

парт – 8 шт., 

стол препода-

вателя – 1шт., 

18 стульев 

проектор, ноутбук, 

доска 

2. Специальное поме-

щение для самостоя-

тельной работы ас-

пирантов (по ПИБ № 

36) 

Пискарев-

ский пр. 

пав.32, 2 

этаж  

35,4 м
2
 16 столов, 20 

стульев 

16 компьютеров с 

выходом в Интер-

нет 

3 Специальное поме-

щение для самостоя-

тельной работы ас-

пирантов (по ПИБ 

№1) 

Пискарев-

ский прю 

пав.32, 2 

этаж  

39,1 м
2
 17 столов, 22 

стула 

17 компьютеров с 

выходом в Интер-

нет 

4 Учебная аудитория  

(по ПИБ №18). Спе-

циальный класс для 

занятий, обучаю-

щихся с инвалидно-

Пискарев-

ский пр.47, 

пав. 9, 1 

этаж 

27,0 40 посадоч-

ных мест. 

Специализи-

рованная ме-

бель:  

Индивидуальный 

беспроводной пе-

редатчик, совме-

стимый со всеми 

слуховыми аппара-

http://www.studmedlib.ru/
http://www.rosmedlib.ru/
https://ibooks.ru/
http://www.iprbookshop.ru/special
http://www.iprbookshop.ru/special
https://www.books-up.ru/-
https://e.lanbook.com/-
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стью и ограничен-

ными возможностя-

ми здоровья. 

Столы, стулья 

для обучаю-

щихся; стол, 

стул препода-

вателя; доска 

тами и кохлеарны-

ми имплантами 

(RogerPen); прием-

ники сигнала, име-

ющими большой 

радиус действия, 

встроенную антен-

ну, длительную ав-

тономную работу 

(микрофон Roger 

MYLINK); принтер 

Брайля (EmBraille 

ViewPlus) и бума-

гой к нему; персо-

нальные компью-

теры со специаль-

ной проводной 

клавиатурой с рус-

ским шрифтом 

Брайля (для плохо 

видящих), имею-

щие скоростной 

выход в Интернет, 

что позволяет сту-

дентам пользовать-

ся электронным 

фондом и элек-

тронным каталогом 

библиотеки Уни-

верситета; специ-

альное оборудова-

ние специальных 

учебных мест для 

обучающихся с ин-

валидностью, мест 

у доски или кафед-

ры. 

 

9.1. Перечень программного обеспечения 

 

№ 

п/п 

Наименование программ-

ного продукта 

Срок действия ли-

цензии 

Документы, подтверждаю-

щие 

право использования про-

граммных продуктов 

лицензионное программное обеспечение 

1. ESET NOD 32 1 год 

Контракт №  

671/2021-ЭА от  

10.09.2021 

Государственный контракт  

№ 07/2020 

2. MS Windows 8  

MS Windows 8.1 

Неограниченно Государственный контракт 

№ 30/2013-О;  
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10. Методические рекомендации для аспирантов по освоению дисциплины 

Каждый аспирант в течение всего периода освоения рабочей программы по дисци-

плине научной специальности обеспечивается индивидуальным неограниченным доступом к 

нескольким электронно-библиотечным системам (электронным библиотекам) и к электрон-

ной информационно-образовательной среде Университета. Электронно-библиотечная систе-

ма (электронная библиотека) и электронная информационно-образовательная обеспечивают 

MS Windows 10 

MS Windows Server 2012 

Datacenter - 2 Proc 

MS Windows Server 2012 

R2 Datacenter - 2 Proc 

MS Windows Server 2016 

Datacenter Core  

Государственный контракт   

№ 399/2013-ОА;  

Государственный контракт 

№ 07/2017-ЭА. 

3. MS Office 2010  

MS Office 2013  

Неограниченно Государственный контракт 

№ 30/2013-ОА;  

Государственный контракт   

№ 399/2013-ОА. 

4. Academic LabVIEW Pre-

mium Suite (1 User) 

Неограниченно Государственный контракт   

№ 02/2015 

лицензионное программное обеспечение отечественного производства 

1. Антиплагиат 1 год 

Контракт №  3756 

от  16.06.2021   

 

Государственный контракт 

№ 2409 

2 «WEBINAR (ВЕБИНАР)» 

ВЕРСИЯ 3.0 

1 год 

Контракт №   

493/2021-ЭА от  

26.07.2021 

 

Контракт № 347/2020-М 

3 «Среда электронного 

обучения 3KL» 

1 год 

Контракт №  

487/2021-ЭА от  

26.07.2021 

 

 

Контракт № 348/2020-М 

4 TrueConf Enterprise 1 год 

Контракт №  

522/2021-ЭА от  

26.07.2021 

Контракт № 396/2020-ЭА 

свободно распространяемое программное обеспечение  

1. Google Chrome Неограниченно Открытое лицензионное со-

глашение  

GNU GeneralPublicLicense 

2. NVDA Неограниченно Открытое лицензионное со-

глашение  

GNU GeneralPublicLicense 
свободно распространяемое программное обеспечение отечественного производства 

1. Moodle Неограниченно Открытое лицензионное со-

глашение  

GNU GeneralPublicLicense 
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возможность доступа аспиранта из любой точки, в которой имеется доступ к информацион-

но-телекоммуникационной сети «Интернет». 

Электронная информационно-образовательная среда Университета обеспечивает: 

– доступ к учебным планам, рабочим программам дисциплин и к изданиям электрон-

ных библиотечных систем и электронным образовательным ресурсам, указанным в рабочих 

программах; 

– взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе син-

хронное е взаимодействие посредством сети «Интернет». 

Аспирант должен быть ознакомлен с тематическим планом лекционного курса, науч-

но-практических занятий и темами для самостоятельной внеаудиторной работы и приходить 

на занятия подготовленным. Для этого аспирант должен воспользоваться электронно-

библиотечной системой Университета для ознакомления с рабочим учебным планом, распи-

санием, а также для подготовки к занятиям (обзора литературных источников, составления 

списка научных работ, включая периодические издания по темам занятий). 

Аудиторную работу по дисциплине аспирант выполняет на учебных занятиях под 

непосредственным руководством преподавателя и по его заданию. Присутствие на лекцион-

ных и научно-практических занятиях является обязательным. 

Внеаудиторную самостоятельную работу аспирант выполняет во внеаудиторное вре-

мя по заданию и при методическом руководстве преподавателя, но без его непосредственно-

го участия. Самостоятельная работа может осуществляться индивидуально или группами ас-

пирантов on-line в зависимости от цели, объема, конкретной тематики самостоятельной ра-

боты. 

В процессе освоения программы по дисциплине аспиранты должны использовать ма-

териально – технические возможности Университета: помещения библиотеки с персональ-

ными компьютерами и выходом в Интернет, учебные помещения кафедры, оснащенные 

мультимедийными проекторами и ноутбуками, аппаратно-программными комплексами. 

В процессе текущего контроля оценивается самостоятельная работа аспиранта, пол-

нота выполнения типовых контрольных заданий, уровень усвоения учебных материалов по 

отдельным разделам дисциплины, работа с научной литературой, умение подготовки РР - 

презентаций. 

Результаты освоения дисциплины, выполнения заданий по итогам 1 семестра оцени-

ваются в форме промежуточного контроля с оценкой выполнено / не выполнено и оформля-

ются в ведомости промежуточного контроля. 

Промежуточная аттестация проводится в конце 2 семестра в форме кандидатского эк-

замена. За основу берется Программа-минимум кандидатского экзамена по специальности 

Неврология. Кандидатский экзамен проводится по билетам, который состоит 3-х вопросов, 2 

из которых из программы кандидатского минимума, 3-й вопрос – из дополнительной про-

граммы по теме диссертации. 

Экзаменатор может задавать аспиранту дополнительные вопросы, выходящие за пре-

делы вопросов билета. Результат экзамена объявляется аспиранту непосредственно после его 

сдачи.  

Оценка «Отлично» ставится в тех случаях, если аспирант владеет знаниями дисци-

плины в полном объеме программы, достаточно глубоко осмысливает дисциплину; самосто-

ятельно, в логической последовательности и исчерпывающе отвечает на все вопросы билета, 

подчеркивая при этом самое существенное, умеет анализировать, сравнивать, классифициро-

вать, обобщать, конкретизировать и систематизировать изученный материал, выделять в нем 

главное. 

Оценка «Хорошо» ставится в тех случаях, если аспирант  владеет знаниями дисци-

плины почти в полном объеме программы (имеются пробелы знаний только в некоторых 

разделах); самостоятельно и отчасти при наводящих вопросах дает полноценные ответы на 

вопросы билета; не всегда выделяет наиболее существенное, не допускает вместе с тем серь-

езных ошибок в ответах.  
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Оценка «Удовлетворительно» ставится в тех случаях, если аспирант владеет основ-

ным объемом знаний по дисциплине; проявляет затруднения в самостоятельных ответах, 

оперирует неточными формулировками; в процессе ответов допускаются ошибки по суще-

ству вопросов.  

Оценка «Неудовлетворительно» ставится в тех случаях, если аспирант не освоил обя-

зательного минимума знаний предмета, не способен ответить на вопросы билета даже при 

дополнительных наводящих вопросах экзаменатора. 

. 
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ОЦЕНОЧНЫЕ СРЕДСТВА ДЛЯ КОНТРОЛЯ УСПЕВАЕМОСТИ И РЕЗУЛЬТАТОВ 

ОСВОЕНИЯ  

 

Формы оценочных средств по  результатам освоения дисциплины 

 

Этапы формирования  результатов освоения 

дисциплины 

Оценочные сред-

ства 

Номер оценоч-

ного средства 

из перечня (п. 3 

ФОС) 

Знания: - проблемных вопросов, принципов,  мето-

дов научных исследований и доказательной меди-

цины по профилю  неврология. 

вопросы для собе-

седования 

1- 10,13 

Умения: - анализировать литературные данные ре-

зультатов научных исследований отечественных и 

зарубежных авторов, осуществлять сбор информа-

ции по актуальным проблемам научных исследова-

ний, проводить статистическую проверку выдвига-

емых гипотез по профилю неврология. 

Типовое контроль-

ное задание 

1-6 

Навыки: - самостоятельного выбора, обоснования 

цели, задач, организации и проведения научного ис-

следования по актуальной проблеме в области 

неврологии. 

Знания: -патогенеза, вариабельности клинических 

проявлений, современных методов диагностики, ле-

чения и профилактики заболеваний по профилю 

неврология. 

вопросы для собе-

седования 

14-22 

Умения: - оценивать клиническую картину заболе-

вания или состояния (группы заболеваний или со-

стояний), диагностировать, назначать лечение, ре-

комендовать реабилитационные и профилактиче-

ские мероприятия  пациентам  по профилю невро-

логия. 

типовое контроль-

ное задание 

1 

Навыки:-проведения научных исследований в об-

ласти-клинической медицины с использованием  

новейших клинико-диагностических технологий и 

современных методов   терапии по профилю невро-

логия. 

 

Знания: -организационных направлений и методов 

оказания медицинской помощи, критериев оценки 

качества медицинской помощи пациентам  по про-

филю неврология. 

вопросы для собе-

седования 

7,8,9,11,12,13 

Умения: - оценивать  организацию и качество ока-

зания медицинской помощи, выявлять проблемы, 

связанные с процессом, сроками и результатом ока-

зания медицинской помощи  пациентам  по профи-

лю неврология. 

типовое контроль-

ное задание 

3,6 

Навыки: - применять известные методики контроля 

качества оказания медицинской помощи с исполь-

зованием критериев оценки качества, решать науч-

ные задачи по совершенствованию оказания меди-
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цинской помощи   пациентам  по профилю невроло-

гия. 

 

Знания: -общих принципов использования лабора-

торных и инструментальных диагностических мето-

дов исследований для получения научных данных и 

оценки результатов лечения пациентов по профилю 

неврология. 

вопросы для собе-

седования 

4,5 

Умения: -выбирать методы  лабораторных и ин-

струментальных диагностических исследований не-

обходимых для решения научных задач, интерпре-

тировать полученные результаты научного исследо-

вания по  профилю неврология. 

типовое контроль-

ное задание 

2,4 

Навыки: -применения методов лабораторных диа-

гностических исследований, необходимых для ре-

шения научных задач, интерпретации результатов 

лабораторных исследований по  профилю невроло-

гия. 

 

Знания: -новых методов диагностики и коррекции 

врожденных и приобретенных морфофункциональ-

ных нарушений у пациентов по профилю невроло-

гия. 

вопросы для собе-

седования 

21,22 

Умения: -выбирать новые методы диагностики и 

коррекции врожденных и приобретенных мор-

фофункциональных нарушений у пациентов по 

профилю неврология. 

типовое контроль-

ное задание 

5 

Навыки: -применять новые методы диагностики и 

коррекции врожденных и приобретенных мор-

фофункциональных нарушений у пациентов по 

профилю неврология. 

 

2. Критерии оценки, шкалы оценивания 

№ 

п/п 

Наименование 

оценочного 

средства 

Краткая харак-

теристика оце-

ночного средства 

Представление 

оценочного 

средства в фон-

де 

Примерные критерии оце-

нивания 

1 Собеседование Средство кон-

троля, организо-

ванное как специ-

альная беседа 

преподавателя с 

обучающимся на 

темы, связанные с 

изучаемой дисци-

плиной, и рассчи-

танное на выясне-

ние обьема зна-

ний обучающего-

ся по определен-

ному разделу, те-

Темы по разде-

лам дисциплины 

Полнота раскрытия темы; 

Знание основных понятий в 

рамках обсуждаемого вопро-

са, их взаимосвязей между 

собой и с другими вопросами 

дисциплины (модуля); 

Знание основных методов 

изучения определенного во-

проса; 

Знание основных практиче-

ских проблем и следствий в 

рамках обсуждаемого вопро-

са; 

Наличие представления о 
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ме, проблеме и 

т.п. 

перспективных направлени-

ях разработки рассматривае-

мого вопроса. 

2 

 

Типовые кон-

трольные зада-

ния 

Средство провер-

ки умений, харак-

теризующих эта-

пы формирования 

компетенций в 

процессе освое-

ния дисциплины. 

Набор типовых 

контрольных 

заданий. Типо-

вые контроль-

ные задания 

включают одну 

или несколько 

задач (вопросов) 

в виде краткой 

формулировки 

действий (дея-

тельности), ко-

торые следует 

выполнить, или 

описание ре-

зультата, кото-

рый нужно по-

лучить. 

Показатели выполнения 

представляют собой форма-

лизованнное описание оце-

ниваемых основных (ключе-

вых) параметров процесса 

(алгоритма) или результата 

деятельности. Позволяет 

оценить соответствие пред-

ложенного аспирантом ре-

шения научным критериям, 

условиям задания. При ре-

шении контрольного задания 

должны быть использованы 

навыка аналитической рабо-

ты, обоснования решений, 

логики, оценки  

полученнных результатов. 

Аспирант должен уметь ра-

ботать с литературой и спе-

циальными источниками по 

профилю неврология. 

 

 

2.1.    Шкала оценивания текущего и промежуточного контроля 

 

В процессе текущего контроля оценивается самостоятельная работа аспиранта, пол-

нота выполнения типовых контрольных заданий, уровень усвоения учебных материалов по 

отдельным разделам дисциплины,  работа с научной литературой. 

   

№ 

п/п 

Наименование оце-

ночного средства 
Выполнено Не выполнено 

1. 

 

Вопросы для собесе-

дования 

На поставленные вопро-

сы отвечает четко, де-

монстрирует полное по-

нимание проблемы, 

освоение знаний. 

На поставленные вопросы не 

отвечает или отвечает не чет-

ко, демонстрирует непони-

мание проблемы, отсутствие 

знаний. 

2. 

. 

Типовые контрольные 

задания 

Демонстрирует полное 

понимание проблемы. 

Все задания и требова-

ния, предъявляемые к 

заданиям  выполнены 

полностью. 

Задания выполнены не в 

полном объеме или  требова-

ния,  предъявляемые к зада-

нию не выполнены. Демон-

стрирует непонимание про-

блемы. Не было попытки вы-

полнить  задание. 

 

Результаты освоения дисциплины, выполнения заданий по итогам 1 семестра оцени-

ваются в форме промежуточного контроля с оценкой выполнено / не выполнено и оформля-

ются в ведомости промежуточного контроля. 
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2.2.    Шкала оценивания промежуточной аттестации 

 

Структура и форма проведения кандидатского экзамена 

Промежуточная аттестация проводится в конце 2 семестра  в форме кандидатского эк-

замена. За основу берется Программа-минимум кандидатского экзамена по специальности 

Неврология. Кандидатский экзамен проводится по билетам, который состоит 3-х вопросов, 2 

из которых из программы кандидатского минимума, 3-й вопрос – из дополнительной про-

граммы по теме диссертации. 

Экзаменатор может задавать аспиранту дополнительные вопросы, выходящие за пре-

делы вопросов билета. Результат экзамена объявляется аспиранту непосредственно после его 

сдачи. 

Оценка «Отлично» ставится в тех случаях, если аспирант владеет знаниями дисци-

плины в полном объеме программы, достаточно глубоко осмысливает дисциплину; самосто-

ятельно, в логической последовательности и исчерпывающе отвечает на все вопросы билета, 

подчеркивая при этом самое существенное, умеет анализировать, сравнивать, классифициро-

вать, обобщать, конкретизировать и систематизировать изученный материал, выделять в нем 

главное. 

Оценка «Хорошо» ставится в тех случаях, если аспирант  владеет знаниями дисци-

плины почти в полном объеме программы (имеются пробелы знаний только в некоторых 

разделах); самостоятельно и отчасти при наводящих вопросах дает полноценные ответы на 

вопросы билета; не всегда выделяет наиболее существенное, не допускает вместе с тем серь-

езных ошибок в ответах.  

Оценка «Удовлетворительно» ставится в тех случаях, если аспирант владеет основ-

ным объемом знаний по дисциплине; проявляет затруднения в самостоятельных ответах, 

оперирует неточными формулировками; в процессе ответов допускаются ошибки по суще-

ству вопросов.  

Оценка «Неудовлетворительно» ставится в тех случаях, если аспирант не освоил обя-

зательного минимума знаний предмета, не способен ответить на вопросы билета даже при 

дополнительных наводящих вопросах экзаменатора. 

 

3. Оценочные средства 

 

3.1 Вопросы для собеседования 

1. Методологические проблемы современных научных исследований по профилю невроло-

гия. 

2. Общие принципы использования лабораторных и инструментальных методов исследова-

ния и оценки результатов для получения научных данных по профилю неврология. 

3. Принципы доказательности научных исследований по профилю неврология. 

4. Современные лабораторные методы для получения новых научных данных по профилю 

неврология. 

5. Нейровизуализационные и инструментальные методы исследования в неврологии. 

6. Лечение неврологических больных и нейрореабилитация. 

7. Основные этапы развития отечественной и зарубежной неврологии. 

8. Принципы медико-социальной экспертизы при заболеваниях и травмах нервной системы. 

9. Организация неврологической помощи населению России. 

10. Неврологическая заболеваемость и ее структура. 

11. Значение формализованной истории болезни и телемедицины в дистанционной диагно-

стике неотложных состояний в неврологии. 

12. Принцип организации мультидисциплинарных бригад в оказании медицинской помощи 

пациентам неврологического профиля. 

13. Вопросы деонтологии и биологической этики у неврологических пациентов, вопросы 

паллиативной помощи пациентам неврологического профиля. 
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14. Дифференциальный диагноз стволовых расстройств. 

15. Мозжечок: соврепменный взгляд на строение, функции, симптомы поражения. 

16. Сосудистые заболевания нервной системы.  Этиология, патогенез, лечение, реабилита-

ция, профилактика. 

17. Синдромы поражения спинного мозга. 

18. Синдромы поражения лобных долей головного мозга. 

19. Синдромы поражения сенсомоторной зоны коры больших полушарий головного мозга. 

20. Синдромы поражения теменных долей. 

21. Нейрогенетика, наследственные и дегенеративные заболевания нервной системы. 

22. Детская неврология. 

 

3.2. Типовые контрольные задания 

1. На примере собственной диссертации составьте схему патогенеза изучаемой нозоло-

гической формы неврологического заболевания. 

2. На примере темы собственной диссертации предложить и обосновать выбор методов 

и диагностического оборудования для выполнения собственного научного исследования. 

3. На примере темы собственной диссертации выбрать за последние 3 года журнальные 

статьи по лечению и реабилитации пациентов с неврологической патологией, их проанали-

зировать, подготовить аннотированный реферативный обзор в формате тезисов доклада. 

4. На примере собственной диссертации представить результаты статистической обра-

ботки полученных данных научного исследования. 

5. Выбрать за последние 3 года журнальные статьи с результатами изучения наслед-

ственных заболеваний нервной системы, их проанализировать, подготовить аннотированный 

реферативный обзор в формате тезисов доклада. 

6. На примере собственной темы  диссертации обосновать медикаментозную терапию и 

немедикаментозные методы реабилитации пациентов с изучаемой неврологической патоло-

гией 
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ПРОГРАММА 

 кандидатского экзамена по научной специальности Неврология 

 

Общая часть 

Определение предмета и задач неврологии, основные этапы развития отечественной 

неврологии. Московская (А.Я. Кожевников, В.К. Рот, Л.О. Даркшевич, Г.И. Россолимо, Е.К. 

Сепп, Е.В. Шмидт, Н.К. Боголепов) и Петербугская – Ленинградская (В.М. Бехтерев, Л.В. 

Блюменау, М.И. Аствацатуров, С.Н. Давиденков) школы. Вклад советских неврологов в 

изучение заболеваний нервной системы. Основные этапы развития и современное состояние 

зарубежной неврологии. Идеи нервизма в отечественной физиологии и клинике. Роль работ 

И.М. Сеченова и И.П. Павлова в развитии неврологии. 

Общие вопросы структуры и функции нервной системы. Мозг человека как 

принципиально новое явление в ряду филогенеза. Общие задачи исследования функций 

мозга на организменном, органном, клеточном и молекулярном уровнях. Современные 

задачи неврологии как клинической и теоретической дисциплины. 

Мозг как саморегулирующаяся система. Органические и функциональные поражения 

нервной системы, их взаимоотношения. Основные принципы топической диагностики и 

патофизиологические механизмы неврологических симптомов. 

1. Общая неврология 

Анатомия и физиология центральной и периферической нервной системы. 

Фило- и онтогенез нервной системы. Структурная единица нервной системы – 

нейрон, его строение и функциональное значение. Основные отделы нервной системы. 

Головной мозг: большие полушария, ствол мозга (продолговатый мозг, мост, ножки мозга, 

мозжечок)., подкорковые узлы, зрительные бугры. Цитоархитектоника коры головного 

мозга. Особенности строения новой, старой и древней коры. Цитоархитектоника коры 

больших полушарий головного мозга. Ассоциативные пути, комиссуральные волокна, 

проекционные системы. Современные представления о «системной локализации функций». 

Взаимоотношения коры и подкорковых образований. Ретикулярная формация, её 

структурно-функциональные особенности, активирующее восходящее и тормозное 

нисходящее влияние. 

Спинной мозг — сегментарный аппарат, межпозвонковые ганглии, передние и задние 

корешки, сплетения, периферические нервы. Афферентные и эфферентные проводящие 

пути. Рефлекторная дуга, взаимоотношение альфа-больших,малых и гамма-мотонейронов. 

Структура и физиология периферического нервного волокна, особенности проведения 

возбуждения по нерву , основы нервно-мышечной передачи. 

Оболочки головного и спинного мозга. Твёрдая, мягкая и паутинная оболочки 

головного и спинного мозга. Субарахноидальное пространство. Структура боковых, третьего 

и четвёртого желудочков. Ликворопродукция и ликвороциркуляция. Анатомия, физиология, 

физические и химические свойства цереброспинальной жидкости. Спинномозговая, 

субокципитальная и вентрикулярная пункция. Ликвородинамические пробы (Стуккея, 

Квекенштедта и др.). Основные патологические ликворные синдромы белково-клеточной и 

клеточно-белковой диссоциации. Менингеальный синдром – клинические проявления и 

методика исследования. 

Семиотика и топическая диагностика поражений нервной системы 

1.1. Двигательные нарушения. 

Понятие о «произвольных» движениях. Современное представление о структуре и 

функции двигательного анализатора как системы «круговых» обратных связей. Механизмы 

прогнозирования и управления движениями. Учение Н.А. Бернштейна о «программирова-

нии» движений. Программирование движений на примере сложных синергий глаз и артику-

ляции. Формирование программ движений. Представление о функциональной системе и ак-

цепторе действия (П.К. Анохин) в раскрытии функционального состояния анализатора в 

норме и патологии. 
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Особенности фило- и онтогенеза двигательного анализатора. Принципиальное отли-

чие двигательного анализатора неокинетических животных от их филогенетических предше-

ственников. 

Пирамидная система, ее структурно-функциональные особенности (корковые поля, 

расположение проводящих путей во внутренней капсуле и стволе мозга, гомо- и контрлате-

ральный пирамидный путь, окончания путей на различных нейронах сегментарного аппарата 

спинного мозга). 

Строение сегментарного аппарата спинного мозга, функциональные взаимоотноше-

ния альфа-больших, альфа-малых и гамма-мотонейронов, их значение в обеспечении произ-

вольного двигательного акта. 

Основные синдромы поражения пирамидного пути на различных уровнях и их пато-

физиологические механизмы. Двигательные нарушения при децеребрации, синдром горме-

тонии. Варианты альтернирующих параличей. 

Основные клинические проявления поражения сегментарного аппарата спинного моз-

га на различных уровнях. Структурно-функциональные взаимоотношения пирамидной и экс-

трапирамидной систем в фило- и онтогенезе. 

Экстрапирамидная система. Синдромы поражения подкорковых ганглиев и мозжечка. 

Анатомия базальных ганглиев, связи с различными отделами головного и спинного мозга. 

Физиология экстрапирамидной системы. Участие экстрапирамидной системы в обеспечении 

безусловных рефлексов. Корковое представительство экстрапирамидной системы. Обмен 

катехоламинов и ацетилхолина в системе подкорковых ганглиев. Синдромы поражения под-

корковых ганглиев: акинетико-ригидный и гипотонически-гиперкинетический синдромы. 

Гиперкинезы – атетоз, гемибаллизм, миоклонии, хорея, тремор. 

Мозжечок. Анатомо-физиологические особенности и связи мозжечка с различными 

структурами головного и спинного мозга. Червь и полушария мозжечка. Роль мозжечка в ко-

ординации моторных систем. Симптомы поражения мозжечка и их патофизиологические 

механизмы. 

Паркинсонизм как органически - функциональное поражение двигательного анализа-

тора. Патогенез паркинсонизма. Значение центральных холинолитиков, амантадина, леводо-

пы и прямых агонистов дофамина (парлодел) в лечении паркинсонизма, механизмы действия 

указанных групп препаратов.  

Двигательные нарушения при поражении афферентных систем. 

Компенсаторные возможности двигательного анализатора при его поражении на раз-

личных уровнях. 

Принципы медикаментозной терапии и хирургического лечения двигательных нару-

шений. Данные стереотаксической хирургии в раскрытии патогенеза двигательных наруше-

ний. Принцип автоматического биорегулирования при лечении двигательных расстройств. 

1.2. Нарушения общей чувствительности. 

Ощущение как субъективный образ объективного мира. Понятие о рецепции и чув-

ствительности. Учение И.П. Павлова об анализаторах. Значение системы анализаторов в 

поддержании взаимосвязи организма с внешней средой.  

Классификация рецепторов: экстеро-, интеро-, проприорецепторы, их структурно- 

функциональные особенности. Принципы кодирования информации в рецепторах; специали-

зация рецепторов по физико-химическим свойствам раздражителя. Афферентные системы в 

спинном и головном мозге. 

Принцип соматотопической проекции. Процесс фильтрации информации на разных 

уровнях головного и спинного мозга и обеспечение ауторегуляции с помощью прямых и об-

ратных связей. Формирование многоканальности передачи и принцип двойственной проек-

ции сенсорных систем в коре мозга. 

Структурно-функциональные особенности ретикулярной формации мозга млекопи-

тающих, ее афферентные и эфферентные связи, значение в проведении и фильтрации сен-

сорных импульсов. Восходящие активирующие и нисходящие тормозные влияния. 
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Зрительный бугор как коллектор всех видов чувствительности, его эфферентные и 

афферентные пути, кольцевые связи зрительного бугра со всеми отделами коры, гипотала-

мусом, мозжечком, ретикулярной формацией. Значение таламуса в обеспечении подкорко-

вых рефлексов. 

Структурно-функциональные особенности первичных (проекционно-ассоциативных) 

и третичных (ассоциативных) областей в коре мозга, их значение в функциональной 

организации отдельных анализаторов. 

Синдромы поражения афферентных систем на различных уровнях. Периферический, 

сегментарный, корешковый, проводниковый, корковый и таламический типы нарушений 

чувствительности. 

Современные методы клинического и параклинического исследований различных ви-

дов чувствительности. 

1.3. Патология специальных анализаторов. 

Зрительный анализатор. Особенности развития зрительного анализатора в онто- и фи-

логенезе. Основные структурно- функциональные особенности клеточных элементов сетчат-

ки глаза человека. Основные физиологические характеристики рецепторов сетчатки глаза: 

обеспечение периферического и центрального зрения, восприятие предметов в покое и при 

передвижении, цветное зрение. 

Зрительный нерв, соматотопическая проекция его волокон. Хиазма. Понятие о поле 

зрения. Первичные подкорковые зрительные центры и их функциональное значение. Корко-

вое представительство зрительного анализатора: анатомо-функциональные особенности пер-

вичного, вторичного и третичного полей зрительного анализатора. 

Синдромы поражения зрительного анализатора на различных уровнях (амблиопия, 

амавроз, фотопсии, скотомы, концентрическое сужение полей зрения, гомонимная, гетеро-

нимная и квадрантная гемианопсия и зрительные галлюцинации). Методы исследования зри-

тельного анализатора (глазное дно, поле зрения, цветное зрение, исследование зрительных 

вызванных потенциалов). 

Вкусовой анализатор. Структурно- функциональные особенности вкусового анализа-

тора в онто- и филогенезе. Периферические рецепторы, проводящие пути, ядра, подкорковые 

и корковые центры. Симптомы поражения, принципы исследования вкусового анализатора. 

Обонятельный анализатор. Анатомо-физиологические особенности обонятельного 

анализатора в онто- и филогенезе. Механизмы возбуждения и физиологические свойства ре-

цепторов: хемореакция, способность к адаптации. Основные пути и центры обонятельного 

анализатора (обонятельные нити. Клубочки обонятельной луковицы, обонятельные тракты, 

первичные центры, проекционные пути над и под мозолистым телом, корковый отдел анали-

затора в височной области). Анализ и синтез возбуждения на различных уровнях обонятель-

ного анализатора, основные синдромы его поражения. Принципы исследования обонятель-

ного анализатора в клинике. 

Вестибулярный анализатор. Особенности развития вестибулярного анализатора в он-

то- и филогенезе. Рецепторный аппарат. Основные ядра в стволе мозга. Основные афферент-

ные и эфферентные пути. Функциональное значение вестибулярного анализатора, участие в 

сенсорных, двигательных и вегетативных реакциях. Симптомы вестибулярных расстройств в 

зависимости от уровня поражения. Методы исследования вестибулярного анализатора 

(функциональные пробы, принципы электронистагмографии). 

Слуховой анализатор. Структурно-функциональные особенности развития слухового 

анализатора в онто- и филогенезе. Характеристика слуховых сигналов (высота звука, интен-

сивность, тембр, расположение звука в пространстве). Пути и центры слухового анализатора 

(спиральный ганглий, слуховой нерв, слуховые ядра, вторичные слуховые зоны в височной 

доле). 

Синдромы поражения слухового анализатора в зависимости от уровня и характера па-

тологического процесса. Основные методы исследования слуха (аудиометрия, вызванные 

стволовые потенциалы). 
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1.4. Вегетативная нервная система в норме и патологии. 

Понятие вегетативной нервной системы. Биологические аспекты проблемы изучения 

вегетативной нервной системы в норме и патологии: функциональное значение в 

поддержании гомеостаза и взаимодействия с внешней средой; обеспечение циркадных 

ритмов, регуляция сна и бодрствования, метеотропные влияния на высшие отделы 

вегетативной нервной системы. Системный подход в раскрытии структурно- 

функциональных особенностей вегетативной нервной системы (П.К. Анохин). 

Принцип вегетативного «самообеспечения» анализаторов. Адаптационно- трофиче-

ское влияние на органы и ткани. Вегетативное обеспечение различных форм психической, 

эмоциональной и двигательной активности. 

Надсегментарные и сегментарные образования вегетативной нервной системы и осо-

бенности их взаимодействия. 

Структурно- функциональные особенности парасимпатической и симпатической ин-

нервации, их относительный антагонизм. Относительная асегментарность строения пара-

симпатического и симпатического отделов нервной системы. Прерывисто- узловой тип стро-

ения периферических отделов ВНС и особенности их функционирования.  Чувствительность 

к гуморальным воздействиям, диффузность распространения импульсов в периферических 

вегетативных волокнах, механизмы аксон- рефлекса и эфаптической передачи. 

Значение психо-эмоциональных факторов в генезе патологии вегетативной нервной 

системы. Вегетативная дисфункция при неврозах и заболеваниях внутренних органов. Сома-

тическая патология при поражении вегетативной иннервации на различных уровнях. 

Синдром вегетативной дистонии: психовегетативный, прогрессирующей вегетативной 

недостаточности, вегетососудисто-трофический. Особенности проявления синдрома вегета-

тивной дистонии в зависимости от конституциональных нарушений, острого  или хрониче-

ского стресса. Мигрени, кластерная головная боль, головная боль напряжения. Синкопаль-

ные состояния. Болезнь Рейно.  

Клинические методы исследования состояния вегетативной нервной системы с при-

менением функциональных нагрузок (умственной, эмоциональной, физической), исследова-

ние рефлекса Ашнера, Чермака, орто-клиностатическая пробы, применение нейрогумораль-

ных воздействий. 

Принципы комплексной терапии заболеваний вегетативной нервной системы с учетом 

воздействия на все уровни вегетативного обеспечения (транквилизаторы,  ганглиоблокаторы, 

блокаторы периферических окончаний вегетативных волокон, дезаллергезирующая терапия, 

антидепрессанты и пр.). 

1.5. Глубокие структуры мозга (лимбико-ретикулярный комплекс) в норме и 

патологии. 

Активирующие и тормозящие системы мозга, их нейромедиаторные механизмы и 

электрофизиологические корреляты. 

Структурно-функциональные особенности ретикулярной формации головного мозга в 

фило- и онтогенезе. Ретикуло-кортикальные и кортико-ретикулярные взаимоотношения. Ак-

тивирующее влияние ретикулярной формации на неокортекс. Влияние РФ на мышечный то-

нус, горметонический синдром, катаплексия, расстройство чувствительности и трофики при 

поражении ретикулярной формации. 

Система регуляции сна и бодрствования. Методы изучения ночного сна в клинике. 

Медленный и быстрый сон, стадии медленного сна, структура ночного сна. Медиаторные 

системы регуляции фаз сна. Классификация нарушений сна, диссомнические расстройства и 

гиперсомнии. Изменения характера неврологических расстройств при различных функцио-

нальных состояниях мозга в цикле сон – бодрствование. 

Современные представления о механизмах регуляции сознания. Значение неспецифи-

ческих систем —ретикулярной формации ствола, таламуса, лимбических структур в регуля-

ции состояния сознания. 
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Значение «тонических» влияний восходящей активирующей системы в поддержива-

нии бодрствования и сохранения сознания. Уровни активации в различных фазах сна и при 

эмоциональном напряжении. 

1.6. Высшие психические функции в норме и патологии. 

Психическая деятельность человека как активный процесс; роль социальной среды и 

воспитания. Значение исследований Н.И. Бехтерева, П.И. Павлова, И.Н. Филимонова, А.Р. 

Лурия, П.К. Анохина и др. для понимания структурно- функциональных основ высших моз-

говых функций. 

Понятие локализации высших мозговых функций и функциональной системы. 

Основные структурные особенности новой коры. Общая характеристика трех основ-

ных «блоков»головного мозга; их строение и роль в функциональной организации высших 

психических функций. 

Значение лимбико-ретикулярного комплекса в обеспечении тонуса коры мозга. Зад-

ние отделы мозга (височно-теменно-затылочные) как системы получения, переработки и 

хранения информации. Иерархическая организация этих отделов. Передние отделы мозга 

(лобные доли) как система программирования, регуляции и контроля активной деятельности. 

Структурно-функциональные особенности первичных проекционных зон, вторичных 

проекционно-ассоциативных и третичных ассоциативных зон в фило- и онтогенезе. 

Нарушение зрительного восприятия при поражении затылочных долей мозга. Ското-

мы, гомонимная гемианопсия, фотопсии при поражении 17 поля. Нарушение синтеза зри-

тельных афферентаций, зрительная агнозия при поражениях 18 и 19 полей. 

Нарушение слухового восприятия и речи при поражении височных долей мозга. 

Функциональное значение коры извилины Гешля и симптомы ее поражения. Нарушение ин-

теграции слуховых раздражении при поражении 22, 42, 21 полей. Синдромы акустико-

гностической и акустико-мнестической афазии. 

Нарушение высших мозговых функций при поражении коры теменно-височно-

затылочной (ТРО) области. Надмодальные функции ТРО-зон «перекрытия» анализаторов. 

Синдром симультанной зрительной агнозии, расстройство ориентировки в системе про-

странственных координат, нарушения квази-пространственных синтезов, нарушение счета. 

Синдром нарушения речевой памяти — амнестическая афазия. 

Роль лобной коры в организации поведения и формировании стойких намерений. 

Эхопраксия, “полевое” поведение, нарушение мнестической деятельности. Речевая адина-

мия. 

Эфферентная моторная афазия при поражении поля Брока. Афферентная моторная 

афазия при поражении постцентральной коры левого полушария. Функциональное значение 

глубоких структур мозга в организации речевой деятельности. Память, представления о ме-

ханизмах краткосрочной и долговременной памяти и процессах запоминания, хранения и 

воспроизведения информации в нервной системе. Взаимодействие механизмов памяти с ак-

тивирующими и мотивационными системами мозга. Роль холинергических и пептидергиче-

ских медиаторных систем в механизмах памяти. Мнестические расстройства, их классифи-

кация, патогенетические механизмы. 

Изучение функций речи: понимание смысла слов, понимание и выполнение простых и 

сложных инструкций, способность различать правильные и неправильные в смысловом от-

ношении фразы, понимание смысла рассказа, повторение букв, слогов, слов, фраз, автомати-

ческая рядовая речь, называние предметов, разговорная речь. 

Изучение функции чтения, чтение вслух и про себя. Исследование функции письма: 

списывание, письмо под диктовку, рядовое письмо, запись ответов на вопросы. 

Исследование функции праксиса: подражание движениям, движения по устному 

заданию, конструирование целого из частей. Исследование функции гнозиса: стереогноз, 

схема тела, зрительный, слуховой, обонятельный и вкусовой гнозис. 

2. Частная неврология 
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Основные патологические состояния и нозологические формы заболеваний нервной 

системы 

2.1. Сосудистые заболевания нервной системы. Гипоксические и ишемические 

повреждения вещества мозга. 

Энергетический обмен головного мозга и его нарушения при патологии центральной 

нервной системы. 

Общее представление о морфологической организации сосудистой системы мозга. 

Варианты развития системы сонных и основной артерий и их патопластическое значение. 

Роль виллизиева круга в осуществлении стабильностимозгового кровотока. Зоны смежного 

кровоснабжения, их патопластическая роль. Структурно- функциональные основы и воз-

можности коллатерального кровообращения в мозге. Нейрогуморальные механизмы регуля-

ции мозгового кровообращения. Регуляция мозгового кровообращения в физиологических 

условиях (основные параметры, характеризующие МК, кислотно- щелочное равновесие, 

энергетический метаболизм мозговой ткани). Метаболический контроль мозгового кровото-

ка. Регуляция мозгового кровотока при изменениях внутрисосудистого давления – эффект 

Остроумова – Бейлиса, неврогенная регуляция мозгового кровотока. 

Общая и локальная реакции мозга на гипоксию. Гипоксия как причина перинатальной 

патологии мозга. Пути повышения выносливости мозга к гипоксии. Возможность снижения 

чувствительности мозга к гипоксии в клинике и эксперименте. 

Принципы терапии гипоксических состояний мозга (обеспечение адекватного мозго-

вого кровотока, борьба с отеком мозга, применение ГОМК, актовегина, блокаторов кальцие-

вых каналов, препаратов, шунтирующих окислительное фосфорилирование — дисклидиума, 

сермиона и пр.). 

Распространенность цереброваскулярных заболеваний, летальность, факторы риска 

(наследственное предрасположение, экологические, в том числе питание, образ жизни, по-

вышение АД, гиперхолестеринемия, атеросклероз, изменение коагулирующих свойств кро-

ви, содержание микроэлементов и др.). 

Особенности мозгового кровообращении и срыв ауторегуляции МК при гипертонии и 

гипертонических кризах. 

Аутоиммунные реакции при нарушениях мозгового кровообращения. Дисфункция 

свёртывающей и антисвёртывающей систем крови при инсульте. 

Понятия начальных проявлений недостаточности МК, дисциркуляторной энцефало-

патии, ТИА, псевдоинсульта. 

Понятие преходящего нарушения мозгового кровообращения, «малого инсульта» и 

инсульта. Классификация церебро- васкулярных заболеваний: по этиологии (атеросклероз, 

гипертоническая болезнь, сочетание атеросклероза с артериальной гипертонией, экзогенные 

и эндогенные интоксикации, травмы, сдавления сосудов, аномалии сердечно- сосудистой си-

стемы); по характеру и патогенезу (хроническая церебральная сосудистая недостаточность в 

фазе компенсации, субкомпенсации, декомпенсации); преходящие нарушения мозгового 

кровообращения; геморрагический и ишемический (инсульты в различных сосудистых бас-

сейнах; геморрагический инфаркт, смешанный инсульт). 

Ишемический инсульт как клинический синдром. Представление о гетерогенности 

ишемического инсульта, основные патогенетические варианты (атеротромботический, кар-

диогенная эмболия, лакунарный, гемодинамический и т.д.). 

Основные клинические проявления мозговых инсультов различного характера и лока-

лизации. 

Основные механизмы ишемического повреждения ткани головного мозга. Глютамат-

кальциевый каскад. Отдаленные последствия ишемии. 

Представление о гетерогенности инсульта, «неполном инфаркте», ишемической полу-

тени и «терапевтическом окне». 

Геморрагический инсульт, основные формы, патогенез, клинические проявления. 

Тактика выбора нейрохирургического и консервативного лечения. Основные методы опера-
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тивного лечения внутримозговых гематом и субарахноидальных кровоизлияний при разры-

вах аневризм. 

Синдром внутрисосудистого свертывания при инсульте. Нарушение жирового, угле-

водного, минерального обмена при инсульте. Патология внутренних органов и трофические 

нарушения при инсульте. 

Возможности современных методов нейровизуализации (МРТ в различных режимах, 

КТ, ПЭТ) в диагностике и изучении патогенеза инсульта. Методы исследования сосудов, 

кровоснабжающих головной мозг (УЗДГ, экстра- и транскраниальное дуплексное сканиро-

вание, мониторирование количества эмболов) 

Данные исследования спинномозговой жидкости при инсультах (давление, состав 

клеточных элементов, наличие или отсутствие примеси крови). 

Данные исследования глазного дна (ангиосклероз сетчатки, отек зрительных нервов, 

кровоизлияния, застойные соски). 

Лабораторные методы изучения патогенеза, диагностики ишемического инсульта. 

Использование биохимических маркеров и предикторов повреждения нервной ткани 

Система оказания медицинской помощи больным с инсультом. Базисная и патогене-

тическая терапия. Основные методы реперфузии, первичной и вторичной нейропротекции, 

регенераторно-репаративной терапии. Вторичная профилактика инсульта. 

Показания и противопоказания к хирургическому лечению сосудистых заболеваний 

головного и спинного мозга. Медицинская и социально-трудовая реабилитация при постин-

сультных двигательных и речевых нарушениях. 

Нарушения венозного кровообращения в головном мозге. Тромбозы венозных пазух 

головного мозга. 

Сосудистые нарушения спинного мозга. 

Синдромы стеноза и окклюзии брюшной аорты и магистральных артерий нижних ко-

нечностей. 

Первичная профилактика острых нарушений мозгового кровообращения; основные 

направления. 

2.2. Отек мозга, изменения внутричерепного давления, дислокационные синдромы. 

Соотношение отека и набухания мозга, определение данных понятий. Отек мозга как 

мультидисциплинарная проблема. 

Отек мозга как реакция на различные воздействия: инсульт, черепно-мозговая травма, 

инфекции, интоксикация и пр. 

Основные патофизиологические механизмы отека мозга. Механическая теория отека 

мозга (повышение давления в церебральных сосудах, трансфузия, изменение осмотического 

давления). Токсическая теория отека мозга (при алкогольной интоксикации, свинцовом 

отравлении, эклампсии, уремии, водной интоксикации;. Механизмы нарушения проницаемо-

сти ГЭБ при отеке мозга (вазопарез, изменение осмотического и артериального давлений, 

гипоксия, гипертония). 

Клинические проявления отека мозга и их патогенез (головная боль, тошнота, менин-

геальный синдром, паралич отводящего нерва, нарушение сознания) 

Синдром внутричерепной гипертензии. Механизмы компенсации при развитии объ-

емного внутричерепного поражения. Клиническая симптоматика и принципы диагностики 

внутричерепной гипертензии. Дислокационные синдромы, их варианты и патогенетические 

механизмы. Механизмы расстройства сознания при дислокационных синдромах. Значение 

локализации и величины объемного поражения в генезе ликворной гипертензии, отека мозга 

и смещений структур мозга. 

Синдром идиопатической (доброкачественной) внутричерепной гипертензии. 

Данные параклинических методов исследования при внутричерепной гипертензии 

(глазное дно, исследование ликвора, понятие «высокого блока» ликворопрсводящих путей, 

краниография, пневмография, эхоэнцефалография, злектроэнцефалография, сканирование, 
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компьютерная томография, магнитнорезонансная томография, позитронная томография). 

Данные ЭЭГ при отеке мозга. 

Принципы терапии отека мозга: значение устранения ведущего этиологического фак-

тора. Дифференцированное применение салуретиков, гиперосмотических растворов, глице-

рина, маннитола, кортикостероидов, гипотермии. 

2.3. Коматозные состояния. 

Понятие «кома». Вклад отечественных ученных в разработку проблемы коматозных 

состояний (Н.К. Боголепов, Л.М. Попова, Е.В. Шмидт). 

Классификация коматозных состояний: помрачение сознания, оглушение, сопор, аки-

нетический мутизм, собственно кома. Клинико-параклинические критерии смерти мозга: за-

предельная кома, феномен каротидного псевдотромбоза, отсутствие артерио-венозной раз-

ницы по кислороду, биоэлектрическое молчание на ЭЭГ. 

Принципы неврологического обследования при коме — изучение двигательной ак-

тивности, возможности вербального контакта, характера реакции на болевые стимулы, ис-

следование глубоких, поверхностных и вегетативных рефлексов. 

Определение характера и динамики патологического процесса в коматозном 

состоянии: выявление очагового поражения мозга, прогностическое значение нарастающей 

ростро-каудальной дисфункции ствола мозга. Принцип ургентной терапии коматозных 

состояний. 

Динамика восстановления функций мозга у больных, перенесших клиническую 

смерть.  

2.4. Эпилепсия и другие пароксизмальные расстройства. 

Терминология. Эпилептическая реакция, эпилептический  синдром, эпилепсия как бо-

лезнь. 

Эпилепсия как социальная мультидисциплинарная проблема (клиническая, медико-

генетическая, биохимическая, электрофизиологическая, нейрохирургическая). Краткие исто-

рические сведения о развитии учения об эпилепсии. Эпилептический нейрон – единица эпи-

лептической активности. Биохимические и нейрофизиологические изменения эпилептиче-

ского нейрона, феномен пароксизмального деполяризационного сдвига на мембране данного 

нейрона. 

Роль различных структур мозга в формировании клинических проявлений различных 

форм эпилептических припадков. 

Противоэпилептические системы мозга. Ингибиторные системы эпилептического 

разряда (хвостатое ядро, каудальное ядро моста, мозжечок, лобные доли мозга). Гиперполя-

ризационное торможение – основной механизм подавления эпилептической активности. 

Соотношение наследственных и экзогенных факторов в генезе эпилепсии. Дискор-

дантность и конкордантность по эпилепсии у близнецов. Эпилепсия как органический 

транснейрональный продолженный дистрофический процесс в мозге. Роль различных струк-

тур мозга в формировании клинических проявлений различных форм эпилептических при-

падков. 

Противоэпилептические системы мозга. Ингибиторные системы эпилептического 

разряда (хвостатое ядро, каудальное ядро моста, мозжечок, лобные доли мозга). Гиперполя-

ризационное торможение – основной механизм подавления эпилептической активности. 

Соотношение наследственных и экзогенных факторов в генезе эпилепсии. Дискор-

дантность и конкордантность по эпилепсии у близнецов. Эпилепсия как органический 

транснейрональный продолженный дистрофический процесс в мозге. Роль астроглии в раз-

витии эпилептизации мозга. 

Принципы классификации эпилептических припадков: генерализованные и парциаль-

ные, первично- и вторичногенерализованные, судорожные и бессудорожные, их патогенети-

ческая основа и клиническая характеристика. 
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Эпилептический статус, патогенетические механизмы, роль ингибиторных систем, 

клинические формы, нарушение гомеостаза и функции внутренних органов, принципы тера-

пии. 

Нарушения обмена и гуморальные сдвиги при эпилепсии. Патоморфология мозга при 

эпилепсии. 

Электроэнцефалография, электрокортикография, электросубкортикография, методы 

вживленных электродов в диагностике и раскрытии патогенеза эпилепсии, контроля эффек-

тивности терапии. 

Принципы медикаментозной и радикальной терапии эпилепсии. Механизмы терапевти-

ческого действия, противосудорожных препаратов.  

2.5. Заболевания периферической нервной системы, вертеброневрология. 

Строение периферического нерва и сплетений, функциональные особенности, синап-

тическая передача. Принципы проведения возбуждения. Изменения функции при периакси-

альном демиелинизирующем процессе, воллеровское перерождение. Понятие о невропатиях 

и невралгиях. Роль инфекционных, токсических, инфекционно-аллергических, обменных, 

сосудистых факторов в генезе невритов и невропатий. 

Невропатия лицевого, лучевого, локтевого, срединного и седалищного нервов (клини-

ческие проявления, этиология, патогенез, методы исследования, принципы терапии). 

Полиневропатии (дифтерийная, диабетическая, алкогольная, свинцовая), особенности 

клинического течения, методы исследования, принципы терапии. 

Полирадикулоневрит типа Гийена-Барре, роль аутоиммунных факторов в его генезе 

(особенности течения, методы исследования, принципы терапии). 

Вертеброгенные заболевания нервной системы, радикулопатии, миелопатия; рас-

стройства спинального кровообращения. Роль аутоиммунных процессов в развитии остео-

хондроза и деформирующего спондиллоза. 

Рентгенологическое и контрастные методы исследования в диагностике поражения 

позвоночника (спондиллография, исследование проходимости субарахноидального про-

странства, миелография, радиоизотопная миелография, МРТ и КТ). Принципы консерватив-

ной и радикальной терапии. 

Особенности клинических проявлений невралгии тройничного нерва. Современные 

принципы терапии: консервативный (анальгетики, ганглиоблокаторы, тегретол, финлепсин, 

антидепрессанты, массивные дозы витамина В12) и радикальной (алкогольные блокады, за-

гассериальная радикотомия, стереотаксические операции). 

Современные электрофизиологические методы исследования при поражении перифе-

рических нервных стволов: скорость проведения возбуждения по нерву; глобальная и стиму-

ляционная электромиография, исследование Н-рефлекса. 

2.6. Перинатальные поражения нервной системы. 

Внутриутробная гипоксия плода. Асфиксия новорожденного. Гемолитическая болезнь 

новорожденных. Несовместимость по резус-фактору и системе АВ0. Внутричерепные 

кровоизлияния у новорожденных. Детский церебральный паралич. Поражения шейного 

отдела спинного мозга и шейно-плечевого сплетения. 

2.7. Инфекционные заболевания нервной системы. 

Пути проникновения микроорганизмов в нервную систему. Гематоэнцефалический 

барьер: структура, функции, изменение проницаемости при различных патологических 

состояниях. 

Значение бактериологического, серологического и иммунологического исследования 

в изучении инфекционных заболеваний. Изменение биохимического состава и клеточных 

элементов спинномозговой жидкости. 

Принципы классификации инфекционных заболеваний нервной системы по этиоло-

гии (бактериальные, вирусные, токсические), по патогенезу (первичные, вторичные, пост-

вакцинальные, инфекционно-аллергические и пр.), локализации (менингиты, энцефалиты, 

полиневриты, энцефаломиелополирадикулоневриты и пр.). 



16 

 

Менингиты: принципы классификации, патогенез общемозговых и менингеальных 

симптомов; методы исследования; принципы терапии. Менингиты серозные и гнойные, пер-

вичные и вторичные. Особенности течения менингитов у детей. Менингококковый менингит 

: патогенез, клиника, особенности современного течения, атипичные формы. Синдром 

острой надпочечниковой недостаточности. Пневмококковый, стафилококковый и другие ви-

ды менингитов. Лечение и профилактика. 

Серозные менингиты. Лимфоцитарный хореоменингит. Энтеровирусные менингиты 

(ЕСНО, Коксаки). Паротитный менингит. Клиника, патогенез, дифференциальная диагно-

стика, лечение, профилактика. 

Лептоменингиты (арахноидиты). Этиология, патогенез, патоморфология. Арахноидит 

задней черепной ямки, мосто-мозжечкового угла, оптико-хиазмальный арахноидит, базаль-

ный, конвекситальный, спинальный арахноидить. Дифференциальная диагностика. Лечение, 

профилактика, прогноз. 

Пахименингит: очаговый, диффузный, церебральный, спинальный. 

Эпидуриты: острые, гнойные, хронические. Клиника, диагностика, лечение. 

Энцефалиты: принципы классификации. Патоморфологическая характеристика раз-

личных форм энцефалитов. Особенности клинического течения. Энцефалиты первичные и 

вторичные. Эпидемический энцефалит Экономо. Патогенез и клиника острой и хронической 

стадии эпидемического энцефалита. Дифференциальная диагностика. Лечение. Клещевой и 

комариный энцефалит. Этиология, патогенез, клиника. Прогредиентные формы клещевого 

энцефалита (эпилепсия Кожевникова, синдром БАС). Дифференциальная диагностика, лече-

ние, профилактика. Принципы терапии и профилактики. 

Полисезонные энцефалиты: клиника, диагностика, лечение. 

Вторичные энцефалиты при кори, ветряной оспе, краснухе, гриппе. Гриппозная ток-

сико-геморрагическая энцефалопатия: клиника, лечение, профилактика. 

Полиомиелит: этиология, патогенез неврологических синдромов. Особенности 

течения. Принципы терапии. Паралитические и апаралитические формы. Значение 

вирусологических и серологических исследований для диагностики. Лечение в остром и 

восстановительном периодах. Профилактика. Полиомиелитоподобные заболевания у детей. 

Клинические формы. Методы диагностики. Лечение. 

Нейробруцеллёз. Клинические формы, профилактика, лечение. 

Туберкулезное поражение нервной системы: клинические формы, патогенез общемоз-

говых и очаговых симптомов. Туберкулёзный менингит, туберкулёзный спондилит, солитар-

ные туберкулы головного мозга. Основные методы бактериологического и серологического 

исследования. Принципы бактериостатической терапии. 

Нейросифилис: патогенез мезодермальных и эктодермальных форм нейросифилиса. 

Ранние и поздние формы заболевания, эндартериит сосудов головного мозга, базальный ме-

нингит, цереброспинальный сифилис, гуммы, амиотрофический спинальный сифилис, спи-

нальная сухотка. Клиническая характеристика. Методы серологического исследования. 

Принципы современной терапии. 

Нейроревматизм: эжтиология, патогенез, патоморфология ревматических поражений 

нервной системы. Сосудистые церебральные и менинго-энцефалитические формы, неврозо-

подобные состояния, психические расстройства. Поражение периферической нервной систе-

мы. Лечение. Профилактика. 

Абсцесс головного мозга. Отогенные, риногенные и метастатические абсцессы. Кли-

ника. Диагностика. Показания и принципы хирургического лечения. 

Неврологические аспекты иммунодефицитных состояний. Неврологические проявле-

ния СПИДа. Дифференциальная диагностика. Принципы терапии.. 

Паразитарные заболевания. Цистицеркоз. Этиология, патогенез, клиника. Диагности-

ческое значение исследования ликвора, серологических реакций, рентгенографии, КТ и МРТ. 

Принципы терапии и профилактики. 
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Эхинококкоз. Этиология, патогенез, клиника, дифференциальная диагностика. Пока-

зания к хирургическому лечению. 

Токсоплазмоз. Этиология, патогенез, клиника, лабораторная диагностика, лечение и 

профилактика. 

2.8. Демиелинизирующие заболевания нервной системы. 

Теоретические аспекты аутоиммунитета. Антитела. Антиидиотипы. Перспективы им-

мунобиохимической диагностики. 

Перспективы иммунобиотехнологии (иммунокоррекция патологических состояний). 

Аутоиммунные механизмы в патогенезе психических и неврологических заболеваний. 

Основные теории патогенеза процесса демиелинизации (вирусная, инфекционно-

аллергическая, интоксикационная, обменная, врожденных дефектов нервной системы и пр.). 

Эпидемиология демиелинизирующих заболеваний. Генетические факторы в патогенезе 

демиелинизации. Основные принципы классификации и клинические формы заболеваний. 

Рассеянный склероз как прогрессирующий аутоиммунный периаксиальный процесс. 

Протекающий с ремиссиями и рецидивами. Возрастные особенности рассеянного склероза, 

преимущественное поражение пирамидных, мозжечковых и зрительных путей. Фазы ткане-

вых изменений и критерии определения активности процесса при данном заболевании. Фор-

мализованные схемы оценки достоверности диагноза и тяжести неврологических рас-

стройств при рассеянном склерозе. 

Роль дополнительных методов исследования в диагностике рассеянного склероза: 

магнитнорезонансная томография, выявление олигоклональных иммуноглобулинов в СМЖ, 

изменение вызванных потенциалов головного мозга.  

Вопросы разработки эффективных способов лечения рассеянного склероза, примене-

ние стероидных препаратов, цитостатиков, интерферона. 

Склерозирующие энцефалиты (Шильдера, Ван-Богарта), особенности клиники, пато-

генеза, патоморфологические изменения, принципы терапии. 

Лейкоэнцефалопатии, принципы классификации, диагностика, медико-генетические 

аспекты. 

2.9. Хронические прогрессирующие болезни. 

Боковой амиотрофичекий склероз (современное представление об этиологии и пато-

генезе, дополнительные методы исследования, клинические формы, принципы терапии).  

Миастения. Роль аутоиммунных факторов в этиологии и патогенезе миастении. Со-

временные данные о патологии нервно-мышечной передачи. Клинические формы, миастени-

ческие кризы, принципы медикаментозного и клинического лечения. 

Сирингомиелия. Этиология, значение конституционального фона и экзогенных фак-

торов. Патогенез, клинические формы, принципы лечения. 

Пресенильные и сенильные деменции. Болезни Пика и Альцгеймера. Этиология и па-

тогенез, роль нарушений обмена ацетилхолина, возможного действия «медленных вирусов». 

Клиника, принципы терапии и социальной реабилитации. 

Дисциркуляторная энцефалопатия. Этиология, патогенез, клинические проявления в 

разных стадиях течения процесса. Особенности нейропсихологического обследования и воз-

действия в условиях амбулаторной помощи. Возможности метаболической, нейротропной и 

вазоактивной терапии для терапевтической и социальной реабилитации больных 

2.10. Наследственные заболевания нервной системы. 

Современные принципы классификации наследственно-дегенеративных заболеваний 

нервной системы. Хромосомные аберрации. Мутации. Доминантное и рецессивное 

наследование. Проблема фено- и генотипического полиморфизма. Фенокопии 

наследственных болезней. Хромосомные болезни и болезни обмена с ранним поражением 

нервной системы: болезнь Дауна. Синдром Клайнфельтера и Шеришевского–Тернера, 

фенилкетонурия, галактоземия, гликогенозы. 

Нервно-мышечные заболевания. миопатия Дюшена, Эрба-Рота, Ландузи-Дежерина, 

непрогрессирующие миопатии, неврогенные амиотрофии Верднига-Гоффмана, Кугельберга-
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Ведандера, Шарко-Мари-Туса, миотония Томсена, миотоническая дистрофия. 

Периодический паралич. Современные аспекты изучения этиологии и патогенеза на 

гистохимическом, биохимической и молекулярно-генетическом уровнях. Принципы лечения. 

Поражение аппарата координации и спинного мозга. Болезнь Фридрейха, Пьера-

Мари, оливопонтоцеребеллярные дегенерации. Семейный спастический паралич 

Штрюмпеля. 

Заболевания экстрапирамидной системы: гепато-цероебральная дистрофия (болезнь 

Вильсона-Коновалова), торзионная дистония, хорея Гентингтона, миоклонус-эпилепсия, 

эссенциальный тремор, болезнь Паркинсона. Значение изучения обменных нарушений 

(нейромедиаторов, микроэлементов и пр.) для раскрытия патогенеза и разработки методов 

медикаментозной коррекции. 

Факоматозы: болезнь Реклингаузена, туберозный склероз, ангиоматозы (болезнь 

Штурге-Вебера, Гиппель-Ландау, Луи-Бар). 

Липидозы: болезнь Тей-Сакса, Гоше, Нимана-Пика. 

Острая перемежающаяся порфирия. Неврологические синдромы. Современные 

методы исследования. Принципы терапии. 

Медико-генетические исследования: составление генеалогических таблиц, 

установление типа наследования патологических признаков. Моногенные и 

мультифакториальные заболевания. Значение близнецового метода. Цитогенетические 

методы исследования (кариотип, половой хроматин). Дерматоглифика. Биохимические 

методы исследования (скрининг-тесты, количественные методы) Пренатальная диагностика. 

Медико-генетическое консультирование и диспансеризация как основные методы 

профилактики наследственных болезней нервной системы. 

2.11.Черепно-мозговая и спинномозговая травма. 

Черепно-мозговая травма как социальная проблема. Принципы классификации череп-

номозговых и спинномозговых травм: открытые и закрытые, проникающие и непроникаю-

щие, сотрясение, контузия, сдавление. Внутричерепные кровоизлияния. 

Основные патогенетические механизмы закрытой черепно-мозговой травмы: молеку-

лярные нарушения, ликворный удар, расстройства ликвороциркуляции, сосудистые рас-

стройства, поражение гипоталамической области, функциональная асинапсия.  

Клинические синдромы и особенности течения сотрясения, контузии и 

внутричерепных кровоизлияний. Патогенез общемозговых, менингеальных и очаговых 

симптомов при травматическом воздействии. Синдромы дислокации ствола мозга. 

Клинические варианты последствий черепно-мозговых травм: нарушения гемо- и 

ликвороциркуляции, эпилепсия, гипоталамическая дисфункция, психопатологические син-

дромы. Расстройства памяти, эмоций, поведения. 

Современные методы исследования при черепно-мозговой и спинномозговой травме. 

Принципы консервативной и радикальной терапии. Критерии смерти мозга при черепно-

мозговой травме. 

2.12. Опухоли нервной системы. 

Общие вопросы биологии опухолей нервной системы. Принципы классификации опу-

холей мозга по гистогенезу (нейроэпителиальные, мезенхимальные, железистые, гетерото-

пические, эктодермального происхождения, тератомы, вторичные, метастатические. Класси-

фикация опухолей мозга по локализации (экстра-, и интрацеребральные, супратенториаль-

ные и субтенториальные). Основные клинические проявления опухолей мозга (общемозго-

вые, очаговые и симптомы на отдалении). Патогенез и клиника общемозговых симптомов 

при опухолях мозга. 

Параклинические методы исследования в диагностике опухолей головного мозга 

(краниография, ангиография, пневмоэнцефалография, вентрикулография, мозга, 

Диагностическая ценность ультразвуковой энцефалоскопии при опухолях головного мозга. 

Ликворология церебральных опухолей. Возможности радиоиммунохимических методов при 

диагностике опухолей мозга. Принципы медикаментозной и радикальной терапии 
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внутричерепной гипертензии и отека мозга при внутричерепных опухолях. Общие принципы 

терапии опухолей мозга (хирургические, химиотерапевтические, радиологические, 

иммунологические и пр.). 

Принципы классификации опухолей спинного мозга по гистогенезу (невриномы, 

арахноидэндотелиомы, ангиомы, глиобластомы, менингеомы и др.) и локализации (экстра-, 

интрамедулярные и пр.). Патогенез клинических стадий экстра- и интрамедулярных опухо-

лей . 

Параклинические методы диагностики опухолей спинного мозга (спондилография, 

радиоизотопная миелография, контрастная нисходящая миелография, ликвородинамические 

пробы, КТ и МРТ). 

2.13. Соматоневрология, нейротоксикозы и экологические аспекты неврологии. 

Понятие соматоневрологии и нейросоматологии. Структурно-функциональные осо-

бенности надсегметарных и сегментарных образований вегетативной иннервации. Роль лим-

бико-ретикулярного комплекса в генезе вегетативных расстройств при психовегетативном 

синдроме и неврозах. Психосоматические заболевания (гипертоническая болезнь, язвенная 

болезнь желудка, бронхиальная астма, сахарный диабет и пр.).  

Патология нервной системы при нарушении общей гемодинамики у больных с забо-

леваниями сердца и крупных сосудов, лёгких, печени, почек, эндокринных желёз, болезнях 

крови. Поражение нервной системы при коллагенозах (заболеваниях соединительной ткани) 

– узелковый периартериит, системная красная волчанка, склеродермия, ревматоидный арт-

рит и злокачественных новообразованиях. Авитаминозные заболевания нервной системы 

(бери-бери, пеллагра).  

Клиника и патогенез вторичных метаболических энцефалопатий (гипоксической, ги-

погликемической, печеночной). Принципы терапии и профилактики.  

Поражения нервной системы при пищевых отравлениях, интоксикации тяжелыми ме-

таллами и промышленными ядами, передозировке лекарственных препаратов. Экологиче-

ские аспекты нейротоксикозов. 

Поражение нервной системы при алкоголизме. Определение наркотического синдро-

ма, критерии выделения наркоманий, токсикоманий и алкоголизма. Диагностические крите-

рии алкоголизма, связанные с наркоманической зависимостью и измененной реактивностью 

к этанолу. Психические, неврологические и соматические осложнения алкоголизма. Измене-

ния личности и острые психозы у больных алкоголизмом, алкогольный делирий и острая эн-

цефалопатия Гайе-Вернике. 

Фармакологическое действие алкоголя, нарушение окислительных процессов, цикла 

Кребса, холинергических и моноаминергических систем. Наследственная предрасположен-

ность, влияние родителей, страдающих алкоголизмом, на потомство (тератогенный, муто-

генный, соматогенный, наркоманический).  

Спектр соматических и эндокринных расстройств при алкоголизме. Алкогольная эпи-

лепсия, ее патогенез, клинические и прогностические критерии. Сосудистые заболевания 

мозга при алкоголизме, причины преждевременной и скоропостижной смерти. Неврологиче-

ские осложнения алкоголизма: полинейропатии, дегенерация мозжечка, центральный пон-

тинный миелинолиз, алкогольная миопатия.  

Этиология и патогенез алкоголизма, роль социальных, психологических и биологиче-

ских факторов в его развитии. Экспериментальные модели алкоголизма на животных. Пред-

ставление о роли моноаминергических и эндорфинергических систем в патогенезе алкого-

лизма. 

Особенности обменных нарушений в центральной нервной системе при алкоголизме 

и наркоманиях. Влияние алкоголя и некоторых наркотических веществ на нервную клетку. 

Вторичные метаболические энцефалопатии при патологии печени, легких и поджелу-

дочной железы у больных алкоголизмом. 

Вопросы лечения алкоголизма и его неврологических осложнений. Роль врача-

невропатолога в выявлении ранних неврологических симптомов алкоголизма. 
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Профессиональные заболевания нервной системы. Вибрационная болезнь. Радиаци-

онное поражение центральной и периферической нервной системы. Кесонная болезнь. Элек-

тротравма. Воздействие магнитного поля и поля высокой частоты. Отравление промышлен-

ными ядами (ртуть, свинец, марганец, тетраэтилсвинец, сероуглерод и пр.). 

2.14. Нейрореабилитация, восстановление и компенсация нарушенных функций при 

поражении нервной системы. 

Пластичность нервной системы. Структурные резервы и механизмы компенсации 

функций при органических заболеваниях нервной системы. 

Терминология, понятия «восстановительная терапия», «реадаптация» и «реабилита-

ция». 

Функциональная система как основная единица физиологической интеграции, игра-

ющая ведущую роль в компенсаторных приспособлениях (афферентный синтез, «принятие 

решения», акцептор результатов действия). Стимулирующее влияние дозированных аффе-

рентный воздействий на кожно-мышечный, оптический, слуховой и др. анализаторы, как ос-

нова восстановительной функциональной терапии.  

Основы восстановительной терапии при сосудистых заболеваниях головного мозга, 

поражениях периферической нервной системы, эпилепсии, заболеваниях экстрапирамидной 

нервной системы. Основные принципы реабилитации при нарушениях функций нервной си-

стемы плода и новорожденного. 

Значение биохимических и биофизических методов исследования в объективизации и 

прогнозировании восстановления утраченных функций при органических заболеваниях 

нервной системы. 

3. Дополнительные методы исследования в неврологии  

и нейрохирургии 

3.1. Основы ликворологии. 

Ликворные пространства мозга: желудочки, субарахноидальное пространство, ци-

стерны. Продукция, циркуляция и резорбция спинномозговой жидкости (СМЖ). Роль СМЖ 

в механической защите мозга, участие в метаболических процессах и поддержании гомеоста-

за мозга, значение СМЖ для процессов нейроэндокринной регуляции и иммунной защиты. 

Лабораторные методы исследования СМЖ. Обычное лабораторное изучение СМЖ. Со-

став СМЖ в норме: цитоз, содержание белка, глюкозы, хлоридов, молочной кислоты. Клини-

ческий и биохимический анализы СМЖ, возможные варианты изменений и их диагностиче-

ское значение. Типичные ликворные синдромы при острых и хронических бактериальных 

внутричерепных процессах, нейроинфекциях, опухолях мозга, внутричерепных кровоизлияни-

ях и гипоксической энцефалопатии.  

Значение бактериоскопического и бактериологического исследований СМЖ для 

диагностики инфекционных заболеваний нервной системы, вызываемых бактериями и 

грибками. Принципы вирусологического исследования СМЖ при нейроинфекциях. 

Диагностическое значение серологического анализа СМЖ. 

3.2. Электрофизиологические методы диагностики. 

Клиническая ЭЭГ, понятие нормальной ЭЭГ в различных возрастных периодах. 

Функциональные пробы, их диагностическое значение, показания и противопоказания к их 

применению. ЭЭГ картина медленного и быстрого сна. Роль ЭЭГ в диагностике эпилепсий. 

Синдромологический подход в оценке ЭЭГ, нейрофизиологическая интерпритация выявлен-

ных ЭЭГ изменений. Особенности компьютерной ЭЭГ. Современные методы математиче-

ской обработки ЭЭГ, их диагностическое значение и область применения. 

ВП мозга, их значение для оценки состояния сенсорных систем мозга при различных 

формах поражения нервной системы. Классификация ВП (экзогенные и эндогенные ВП). 

Коротколатентные стволовые слуховые ВП, методические аспекты регистрации, 

диагностическое значение, выявление и определение протяженности поражения ствола мозга 

с помощью стволовых слуховых ВП. 

Когнитивный потенциал Р300, методические аспекты регистрации, диагностические 



21 

 

значение. 

3.3. Ультразвуковые методы диагностики. 

Одномерная (линейная) эхоэнцефалография (ЭхоЭГ), принцип метода, показания к 

исследованию. Типы отраженных сигналов от срединных структур мозга, отражение от дру-

гих внутричерепных образований. Диагностическое значение смещения срединного сигнала 

(М-эхо), возможности метода при диагностике гидроцефалии, отека мозга, состояния смерти 

мозга. 

Двухмерная ЭхоЭГ (ультразвуковая томография мозга). Принцип метода, возмож-

ность прямой визуализации очаговых поражений и инородных тел мозга, в том числе не-

рентгеноконтрастных. Диагностика гидроцефалии у плода и детей раннего возраста. 

История развития ультразвуковых методов изучения сосудистой системы. Ультразву-

ковая допплерография (УЗДГ). Эффект Допплера и его использование для изучения характе-

ристик кровотока в экстракраниальных отделах магистральных артерий головы. Две моди-

фикации метода – в режиме непрерывных и импульсных доплеровских волн, методика «по-

шагового» исследования кровотока при импульсном режиме. Выявление окклюзии и стеноза 

сосудов, способы оценки состояния коллатерального кровотока, определение характера тока 

крови (ламинарный, турбулентный). Функциональные нагрузки, используемые при доплеро-

графии. 

Транскраниальная доплерография, принципы метода, представления об ультразвуко-

вых «окнах» в черепе. Возможности изучения кровотока в артериях, формирующих виллизи-

ев круг. 

Метод дуплексного сканирования. Его роль и возможности в оценке состояния сосу-

дистой системы, «ультразвуковая ангиография». Показания к применению. 

Транскраниальная магнитная стимуляция.  

Транскраниальная магнитная стимуляция в диагностике и лечении заболеваний 

центральной нервной системы и периферических нервов. Основы метода и область 

применения. 

3.4. Основы электронейромиографии. 

Технические и методические аспекты электронейромиографии (ЭНМГ). Регистрация 

и анализ суммарной миограммы произвольного усилия. Стимуляционная ЭНМГ, вызванные 

электрические ответы мышцы и нерва, определение скорости распространения возбуждения 

по двигательным и чувствительным волокнам. Потенциалы двигательных единиц и их 

исследование с помощью игольчатых электродов. Клиническое применение ЭНМГ, 

варианты изменени1 записи при заболеваниях и повреждениях нервной системы и мышц – 

первично-мышечные, невральные, сегментарные и надсегментарные поражения, нарушение 

нервно-мышечной передачи, стадии денервационно-реиннервационного процесса. Область 

применения и значение для определения локализации, стадии и характера повреждения. 

3.5 Основы нейрорентгенологии. 

История открытия и использования в медицине рентгеновского излучения, значение 

рентгенологических методов для диагностики заболеваний и повреждений нервной системы. 

Краниография и спондилография как простые и общедоступные методы исследова-

ния. Показания к данным методам и их диагностическая ценность. Рентгенологические при-

знаки изменения структуры костей черепа и позвоночника, признаки длительного повыше-

ния внутричерепного давления на краниограммах. Травматические повреждения черепа. 

Рентгенологическая диагностика дегенеративных и деструктивных изменений позвоночника. 

Пневмоэнцефалография, принцип метода, основные показания и противопоказания, 

возможные осложнения. Сужение показаний к данному методу в настоящее время. 

Церебральная ангиография, принцип метода, основные показания и противопоказа-

ния, возможные осложнения. Каротидная, вертебральная и тотальная ангиография, представ-

ление об артериальной, капиллярной и венозной фазах исследования. Основные варианты 

изменений на церебральных ангиограммах. 
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Миелография, принцип метода, основные показания и возможные осложнения. Вос-

ходящая и нисходящая миелография. Основные варианты патологических изменений. 

3.6. Вычислительные томографические методы в неврологии. 

Рентгеновская компьютерная томография (КТ). История развития, физические основы 

и принципы метода КТ. Рентгеновская плотность живых тканей и факторы, которые её опре-

деляют. Коэффициент поглощения (КП) рентгеновского излучения в тканях, шкала его опре-

деления в единицах Хаунсфилда. Разрешающая способность современных рентгеновских 

компьютерных томографов. 

Методы, основанные на эффекте ядерного магнитного резонанса, магнито-

резонансная томография. Томографическая анатомия мозга и позвоночника применительно к 

методу МРТ. Нормальные томографические изображения мозга и позвоночника в трех 

стандартных плоскостях, возрастные изменения, варианты нормы. 

Современные режимы МРТ: Т-1, Т-2, диффузионное и перфузионное взвешивание, 

режим с подавлением воды (Flair), методы функциональных исследований. Дифференциро-

ванные показания к применению разных режимов для исследования внутричерепных опухо-

лей, характера инсульта, очагов атрофии, демиелинизации, лейкоареозиса , очаговой атро-

фии и др. специфических изменений в мозговой ткани.  

Общая семиотика МРТ изменений, прямые и косвенные МРТ- признаки патологиче-

ских изменений при заболеваниях и повреждениях мозга и позвоночника. Гипер- и гипоин-

тенсивные зоны, их характеристики. Эффекты объемного воздействия и «утраты» вещества 

мозга. 

МРТ изменения при заболеваниях и повреждениях мозга. Диагностика острых внут-

римозговых кровоизлияний, динамика МРТ изменений при переходе последних в подострую 

стадию и формирования постгеморрагической кисты. 

Экспертиза трудоспособности. 

Организация и структура врачебной медико-социальной экспертизы. Критерии вре-

менной и стойкой нетрудоспособности. Показания к направлению во МСЭК. Критерии 

определения группы инвалидности. Сроки переосвидетельствования. Трудовое устройство 

инвалидов с поражением нервной системы. Социальная реабилитация и реадаптация боль-

ных и инвалидов. Основные проблемы врачебной этики и медицинской деонтологии. 

Принципы организации неврологической помощи. 

Основные принципы организации лечебно-профилактической помощи населению 

России. Поликлиническая и стационарная помощь. Организация специализированных 

неврологических бригад. Поэтапная помощь неврологическим больным (поликлиника, ста-

ционар, реабилитационная служба, диспансерное наблюдение, семейный врач). 

Значение формализованной истории болезни и ЭВМ в дистанционной диагностике 

неотложных состояний в неврологии. Вопросы деонтологии и биологической этики.
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 4  

Нейрорадиология / Т. Н. Трофимова, Н. И. Ананьева, А. К. 

Карпенко [и др.]; ред. Т. Н. Трофимова. - СПб. : СПб МА-

ПО, 2005. - 285 c. : ил. - Библиогр. в конце гл. - ISBN 5-

98037-044-7. 

1  

Неврология и нейрохирургия / ред. Е. И. Гусев, А. Н. Коно-

валов, А. Б. Гехт; Всероссийское о-во неврологов. - М. : 

ГЭОТАР-Медиа, 2008. - 354 c. - (Клинические рекоменда-

ции). - Библиогр. в конце гл. - ISBN 978-5-9704-0717-2. 

5  

Гусев, Е. И. Неврология : национальное руководство / Под 

ред. Е. И. Гусева, А. Н. Коновалова, В. И. Скворцовой, А. Б. 

Гехт. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 1040 с. (Серия 

"Национальные руководства") - ISBN 978-5-9704-3620-2. - 

Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970436202.htm 

Элек-

тронный 

ресурс 
* 

Гусева, Е. И. Неврология. Национальное руководство. Крат-

кое издание / под ред. Е. И. Гусева, А. Н. Коно валова, А. Б. 

Гехт - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 688 с. - ISBN 978-5-

Элек-

тронный 
 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970436202.html
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9704-4405-4. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970444054.html 

ЭБМ «Консультант Врача» 

ресурс 

Гусева, Е. И. Неврология : национальное руководство : в 2-х 

т. Т. 1. - / Гусева Е. И. , Коновалова А. Н. , Скворцовой В. И. 

- Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2018. - 880 с. (Серия "Нацио-

нальные руководства") - ISBN 978-5-9704-4143-5. - Текст : 

электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970441435.html 

Элек-

тронный 

ресурс  

Гусев, Е. И. Неврология : национальное руководство : в 2-х 

т. Т. 2. / под ред. Е. И. Гусева, А. Н. Коновалова, В. И. 

Скворцовой. - 2-е изд. , перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-

Медиа, 2021. - 432 с. (Серия "Национальные руководства") - 

ISBN 978-5-9704-6159-4. - Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970461594.html 

Элек-

тронный 

ресурс  

Кадыков, А. С. Практическая неврология : руководство для 

врачей / Под ред. А. С. Кадыкова, Л. С. Манвелова, В. В. 

Шведкова - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2011. - 448 с. (Серия 

"Библиотека врача-специалиста") - ISBN 978-5-9704-1711-9. 

- Текст : электронный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970417119.html  

Элек-

тронный 

ресурс * 

Кадыков, А. С. Практическая неврология / под ред. А. С. 

Кадыкова, Л. С. Манвелова, В. В. Шведкова - Москва : 

ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 432 с. (Серия "Библиотека врача-

специалиста") - ISBN 978-5-9704-3890-9. - Текст : электрон-

ный // URL : 

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970438909.html 

ЭБМ «Консультант Врача» 

Элек-

тронный 

ресурс 
 

Дополнительная литература 

Аминофф, Михаэль Дж. Клиническая неврология = Clinical 

Neurology : пер. с англ. / М. Дж. Аминофф, Д. А. Гринберг, 

Р. П. Саймон; ред. О. С. Левин. - 2-е изд., доп. - М. : МЕД-

пресс-информ, 2009. - 480 c. : ил. - Алф. указ.: с. 468-479. - 

ISBN 5-98322-473-5. 

4  

Виберс Д., Виберс, Давид. Инсульт. Клиническое руковод-

ство / Д. О. Виберс, В. Фейгин, Р. Д. Браун; пер. с англ. В. Л. 

Фейгин. - 2-е изд., испр, и доп. - М : Бином ; СПб : Диалект, 

2005. - 607 c. - Библиогр. в конце гл.- Предм. указ.: с. 596-

607. 

6  

Невропатии : Руководство для врачей / Н. М. Жулев, Б. А. 

Осетров, С. Н. Жулев, Т. В. Лалаян; ред. Н. М. Жулев. - 

СПб. : Издательский дом СПбМАПО, 2005. - 416 c. : ил. - 

Библиогр.: с. 400-410 (187 назв.). - ISBN 5-98037-050-1. 

6  

Цементис, С. А. Дифференциальная диагностика в невроло-

гии и нейрохирургии : Пер. с англ. / С. А. Цементис; ред. Е. 

И. Гусев. - М. : ГЭОТАР-МЕД, 2005. - 368 c. : ил. - ISBN 5-

9704-0024-6. 

6  

 

Цинзерлинг В.А., Чухловина М.Л. Инфекционные пораже-

ния нервной системы: вопросы этиологии, патогенеза и диа-

гностики. Руководство для врачей многопрофильных стаци 

2  

https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970441435.html
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