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Пояснительная записка
Самостоятельная работа студентов  – планируемая учебная, учебно-исследовательская, научно-исследовательская работа, выполняемая по заданию и при методическом руководстве преподавателя, но без его непосредственного участия. Самостоятельная работа студента  является важнейшей составляющей учебного процесса и позволяет формировать знания, умения и навыки студентов, развивать интерес к творческой работе, а также направлять способности студентов на решение учебных, производственных и научных задач.

Выделяют два вида самостоятельной работы:

- аудиторная;

- внеаудиторная.

Самостоятельная аудиторная работа выполняется на учебных занятиях под непосредственным руководством преподавателя по его заданию.

Самостоятельная внеаудиторная работа выполняется студентом по заданию преподавателя, но без его непосредственного участия.

        Самостоятельная работа рассматривается, с одной стороны, как вид деятельности, стимулирующий активность, самостоятельность, познавательный интерес, как основа самообразования, толчок к дальнейшему повышению квалификации, а с другой – как система мероприятий или педагогических условий, обеспечивающих руководство самостоятельной деятельностью студентов. По мнению М.Г. Гарунова и П.И. Пидкасистого, самостоятельной работе студентов присущи следующие характеристики: она формирует на каждом этапе движения от незнания к знанию необходимый объем и уровень знаний, навыков и умений для решения познавательных задач; вырабатывает у студента психологическую установку на систематическое пополнение своих знаний и выработку умений ориентироваться в потоке научной информации; является важнейшим условием самоорганизации в овладении методами профессиональной деятельности, познания и поведения. 

К условиям, обеспечивающим успешное выполнение самостоятельной работы, относятся:

· мотивированность учебного задания;

· четкая постановка познавательных задач;

· назличие алгоритма, метода выполнения работы;

· знание студентом способа выполнения работы;

· определение преподавателем форм отчетности, объема работы, сроков ее представления;

· критерии оценки и отчетности;

· виды и формы контроля (практика, контрольные работы, задания в тестовой форме, семинары);
· консультационная помощь преподавателя
Цель самостоятельной работы: формирование профессиональных компетенций, закрепление и контроль сформированности общих компетенций, соответствующих основным видам профессиональной деятельности.

Самостоятельная работа включает воспроизводящие творческие процессы в деятельности студента. В зависимости от этого различают три уровня самостоятельной работы студента (СРС): репродуктивный (тренировочный); реконструктивный; творческий, поисковый.

Самостоятельные тренировочные работы выполняются по образцу: решение задач, заполнение таблиц, схем и т. д. Познавательная деятельность студента проявляется в узнавании, осмыслении, запоминании. Цель такого рода работ – закрепление знаний, формирование умений, навыков.

Самостоятельные реконструктивные работы. В ходе таких работ происходит перестройка решений, составление плана, тезисов, аннотирование. На этом уровне могут изучаться первоисточники, выполняться рефераты. Цель этого вида работ – научить студентов основам самостоятельного планирования и организации собственного учебного труда.

Самостоятельная творческая работа требует анализа проблемной ситуации, получения новой информации. Студент должен самостоятельно произвести выбор средств и методов решения (учебно-исследовательские задания, курсовые и дипломные работы). Цель данного вида работ – обучение основам творчества, перспективного планирования, в соответствии с логикой организации научного исследования.

Для того, чтобы сформировать общие и профессиональные компетенции у студентов могут использоваться следующие виды заданий для внеаудиторной самостоятельной работы:

• для овладения и углубления знаний: составление различных типов планов и тезисов по изученному тексту учебника или дополнительной литературе; составление графологической структуры текста; конспектирование и выписки из текста; составление глоссариев при работе со словарями и справочниками; работа с нормативными документами и приказами; создание мультимедийного обеспечения для презентации и пр.;

• для закрепления и систематизации знаний: работа с конспектом лекций (обработка текста); повторная работа над учебным материалом; составление плана и тезисов ответа; составление различных таблиц и схем; работа в архивах, библиографическом отделе библиотеки;

• для систематизации учебного материала: подготовка ответов на контрольные вопросы; аналитическая обработка текста (аннотирование, рецензирование, реферирование и др.), подготовка сообщений к выступлению на конференции, круглом столе,  заседаниях кружков; подготовка докладов; тестирование, составление памяток по применению лекарственных препаратов, фармацевтическому консультированию, оформление постеров,  создание наглядных пособий, схем, диаграмм по изучаемым темам;

• для формирования профессиональных компетенций: решение задач и упражнений по образцу;  решение ситуационных и профессиональных задач, составление анкет и проведение анкетирования населения и покупателей аптек, проведение медико-социальных исследований, подготовка к практическому занятию с использованием программного обеспечения, анализ статистических и фактических материалов по заданной теме, проведение расчетов, составление схем и моделей на основе статистических материалов; поиск (подбор) и обзор литературы и электронных источников информации по индивидуально заданной проблеме; аналитический разбор научной публикации,  разработка сценариев деловых игр,  выполнение курсовых и дипломных работ.

Методическое обеспечение самостоятельной аудиторной и внеаудиторной работы студентов представлено учебно-методическими материалами: методическими указаниями для студентов; комплектами заданий и контрольных вопросов, тестов и ситуационных задач. Структура и объем заданий для студентов по самостоятельной работе формируются с учетом разработки и внедрения в учебный процесс новых учебных, учебно-методических пособий, методических указаний. 

Виды заданий для самостоятельной работы, их содержание и характер могут иметь вариативный и дифференцированный характер, учитывать специфику специальности, изучаемой дисциплины  или  профессионального модуля, индивидуальные особенности студента.

Типизация заданий может осуществляться и по признаку общности условий, связанных с профессиональной деятельностью. 

1) Задания с неопределенностью (неполнотой) условий. В реальной практике нередко для принятия решений не хватает какой-то информации и специалисту приходится с помощью вопросов, поиска в справочниках и нормативных документах сначала дополнять условия, а затем принимать решения. Решение заданий должно начинаться с целенаправленного сбора информации, активной постановки вопросов-уточнений или поисков; оценивается не столько собственно решение заданий, сколько умение вычленить недостающую информацию и собрать ее. 

2) Задания с избыточными для решения данными. Для принятия решения специалист должен уметь выделить из условия заданий «важные» и «второстепенные» данные. 

3) Задания с противоречивыми данными. В традиционных заданиях не стоит вопрос о доверии к данным условий, в жизни он возникает часто. Ошибиться может составитель задачи, ошибка может произойти и во время сбора данных. Студент должен осознанно относиться к представленным данным, уметь видеть возможность ошибки. Основания для выбора данных, заслуживающих доверия, различны для разных видов деятельности. 

4) Задания на обнаружение возможной ошибки в уже готовом решении. Содержанием задачи являются случаи из профессиональной практики, где была сделана тонкая ошибка. 

5) Цепочка псевдооднородных заданий. Психологический механизм ошибки бывает связан с инертностью мышления. Необходима тренировка способности подходить к решению профессиональной задачи без ситуативных установок, что может быть достигнуто последовательным предъявлением задач с внешне сходными условиями. 

Как видно из перечисленных типов учебных заданий, в данном случае также моделируется умение решать профессиональные задания. Однако модели воспроизводят не столько содержание профессиональных заданий, сколько форму предъявления (получения) их условий. Решение заданий такого рода требует проявления профессиональной активности, критических установок и других элементов мотивационной сферы профессиональной деятельности. 

Учебно-производственные задачи в зависимости от состава включенных в них действий можно разделить на задачи-операции и задачи-функции (действия). 

Задачи-операции - это простые задачи, включающие в себя 1 -2 действия, опирающиеся, как правило, на знания из одной учебной дисциплины, формирующие частные умения, которые являются составными частями сложных (комплексных) умений. 

Задачи-функции - это сложные задачи, включающие в себя комплекс действий (задач-операций), опирающиеся, как правило, на знания из нескольких учебных дисциплин, формирующие сложные (комплексные) умения, обеспечивающие выполнение профессиональных функций. 

Сложным заданиям при классификации присвоены следующие условные названия: 1) «сквозные» (проходят через весь преподаваемый курс); 2) «комплексные» (охватывающие несколько предметов, но выполняемые единовременно, в период освоения соответствующего модуля или производственной практики); 3) «целевые комплексные» (проходящие через несколько предметов или модулей, но направленные на достижение конкретной цели, представляющей собой завершенный процесс выполнения трудовой функции). 

Итогом этой методической работы является степень индивидуальной трудности заданий для конкретных студентов. В связи с показателями субъективной сложности заданий рассматривается ее доступность для выполнения. Таким образом, уровень трудности заданий складывается из объективной сложности задания и характера индивидуальной подготовленности студентов, в том числе и уровень его способностей.

1. Профессиональные учебные задания низкого уровня (репродуктивные). 

Основная цель таких заданий – формирование знаний, передаваемых в готовом виде: фактов, оценок, законов, принципов, способов деятельности в типичных ситуациях. К этим заданиям, относят и задания, которые решаются на основе образца или правила. Деятельность студентов носит алгоритмический характер. При этом обучаемые выполняют задания по образцу с последующим обобщением, придумывают приемы на изученный алгоритм, анализируют содержание задания по определенным правилам, работают с книгой, справочниками, учебниками. Они эффективно способствуют развитию восприятия, памяти, воображения, эмоциональной сферы, репродуктивного мышления, исполнительской деятельности. Такие задания ориентированы на запоминание и воспроизведение  учебного материала, позволяют получить и закрепить базовые знания по дисциплине, подготовиться к решению заданий среднего уровня. Задания такого типа целесообразно применять в образовательном процессе для студентов на начальном этапе обучения, когда еще нет сформированных профессиональных навыков, недостаточно развито фармацевтическое мышление, умение анализировать, применять полученные теоретические знания в неординарных ситуациях.

2. Профессиональные учебные задания среднего уровня. 

Такие задания выполняются после выполнения заданий репродуктивного характера. В процессе обучения таким заданиям студенты  проявляют живой интерес  к предмету, смежным дисциплинам, могут применять полученные знания на практике. На занятиях студенты  активно  обсуждают проблему задания, часто задают вопросы, участвуют в дискуссиях. Основные умения и навыки, служащие основой для овладения методикой решения профессиональных учебных заданий среднего уровня, были сформированы у  студентов ранее,  путем решения репродуктивных задач. Это выделение проблемы; выделение известных и недостаточных исходных знаний; кратко и точно формулировать свои мысли. Такие задания рекомендуется применять при изучении профессиональных дисциплин и освоении модулей, когда уже имеется навык решения заданий репродуктивного типа.

3. Профессиональные учебные задания высокого уровня.

Такие задания позволяет активизировать познавательную деятельность студентов. Студенты из объекта познавательной деятельности становятся субъектами, что повышает интерес к учебной деятельности, развивает творческое и логическое мышление. Самостоятельно добытые знания более прочны и ценны для студента. Профессиональные учебные задания высокого уровня позволяют приблизить учебную ситуацию максимально близко к будущей профессиональной деятельности, что повышает эффективность учебной деятельности.

Контроль результатов самостоятельной работы студентов может осуществляться в пределах времени, отведенного на обязательные учебные занятия и самостоятельную работу по дисциплине  или  профессиональному модулю, может проходить в письменной, устной или смешанной форме с предоставлением изделия или продукта творческой деятельности. 

Контроль самостоятельной работы должен отвечать следующим требованиям:

· систематичность проведения;

· максимальная индивидуализация контроля;

· соответствие формы контроля виду задания для самостоятельной работы.

 Для контроля самостоятельной работы студентов могут быть использованы разнообразные формы, методы и технологии контроля.

Формы: тестирование, самоотчет, презентации, кейсы, защита творческих работ, контрольные работы и др.
Методы контроля: семинарские занятия, зачеты, коллоквиумы, лабораторные работы, практические работы, собеседование, экзамены;

Технологии контроля: рейтинговая оценка, портфолио, самооценка и др.
Критериями оценки результатов самостоятельной работы студента являются:

· уровень освоения учебного материала;

· умение использовать теоретические знания и практические умения при выполнении профессиональных задач;

· уровень сформированности общих и профессиональных компетенций;

· оформление отчетного материала в соответствии с требованиями;

· творческий подход к выполнению самостоятельной работы;

· уровень владения новыми технологиями, понимание их применения, их сила и слабости, способность критического отношения к информации;

· уровень ответственности за свое обучение и самоорганизацию самостоятельной познавательной деятельности;

· оценивание самостоятельной работы производится по 5 - бальной шкале и отражается отдельной графой в учебном журнале, в портфолио студента.

Результаты контроля самостоятельной работы  студентов должны учитываться при осуществлении итогового контроля по дисциплине или профессиональному модулю.

Целью внеаудиторной самостоятельной работы является формирование у студентов общих и профессиональных компетенций. 

	Код
	Наименование результата обучения

	ОК 1.
	Понимать  сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый интерес.  

	ОК 2. 
	Организовывать собственную деятельность, выбирать типовые методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их эффективность и качество.  

	ОК 3.
	Принимать решения в стандартных и нестандартных ситуациях и нести за них ответственность.

	ОК 4.
	Осуществлять поиск и использование информации, необходимой для эффективного выполнения профессиональных задач, профессионального и личностного развития. 

	ОК 5.
	Использовать информационно-коммуникационные технологии в профессиональной деятельности.  

	ОК 6.
	Работать в коллективе и в команде, эффективно общаться с коллегами, руководством, потребителями.

	ОК 7.
	Брать на себя ответственность за работу членов команды (подчиненных), за результат выполнения заданий.  

	ОК 8.
	Самостоятельно определять задачи профессионального и личностного развития, заниматься самообразованием, осознанно планировать повышение своей квалификации.

	ОК 9.
	Ориентироваться в условиях частой смены технологий в профессиональной деятельности. 

	ОК 10.
	Бережно относиться к историческому наследию и культурным традициям народа, уважать социальные, культурные и религиозные различия.

	ОК 11.
	Быть готовым брать на себя нравственные обязательства по отношению к природе, обществу и человеку.

	ОК 12.
	Вести здоровый образ жизни, заниматься физической культурой и спортом для укрепления здоровья, достижения жизненных и профессиональных целей.

	ОК 13.
	Исполнять воинскую обязанность, в том числе с применением полученных профессиональных знаний (для юношей).


Результатом освоения ПМ. 01. является овладение обучающимися видом профессиональной деятельности «Реализация лекарственных средств и товаров аптечного ассортимента», в том числе профессиональными (ПК), указанными в ФГОС  по специальности 060301 Фармация:
	Код
	Наименование результата обучения

	ПК 1.1.
	Организовывать прием, хранение лекарственных средств, лекарственного растительного сырья и товаров аптечного ассортимента в соответствии с требованиями нормативно-правовой базы. 

	ПК 1.2.
	Отпускать лекарственные средства населению, в том числе по льготным рецептам  и по требованиям учреждений здравоохранения. 

	ПК 1.3.
	Продавать изделия медицинского назначения и другие товары аптечного ассортимента.

	ПК 1.4.
	Участвовать в оформлении торгового зала.

	ПК 1.5.
	 Информировать население, медицинских работников учреждений здравоохранения о товарах аптечного ассортимента.

	ПК 1.6.
	Соблюдать правила санитарно-гигиенического режима, охраны труда, техники безопасности и противопожарной безопасности.

	ПК 1.7.
	Оказывать первую медицинскую помощь.

	ПК 1.8.
	Оформлять документы первичного учета.


Результатом освоения ПМ. 02. является овладение обучающимися видом профессиональной деятельности «Изготовление лекарственных форм и проведение обязательных видов внутриаптечного контроля», в том числе профессиональными компетенциями (ПК), указанными в ФГОС  по специальности  060301 Фармация:
	Код
	Наименование результата обучения

	ПК 2.1.
	Изготавливать лекарственные формы по рецептам и требованиям учреждений здравоохранения.

	ПК 2.2.
	Изготавливать внутриаптечную заготовку и фасовать лекарственные средства для последующей реализации.

	ПК 2.3.
	Владеть обязательными видами внутриаптечного контроля лекарственных средств.



	ПК 2.4.
	Соблюдать правила санитарно-гигиенического режима, охраны труда, техники безопасности и противопожарной безопасности.  

	ПК 2.5.
	Оформлять документы первичного учета.

	ПК 1.2.
	 Отпускать лекарственные средства населению, в том числе по льготным рецептам и по требованиям учреждений здравоохранения.



Результатом освоения ПМ.03. является овладение обучающимися видом профессиональной деятельности «Организация деятельности структурных подразделений аптеки и руководство аптечной организацией в сельской местности (при отсутствии специалиста с высшим образованием)», в том числе профессиональными (ПК), указанными в ФГОС  по специальности 060301 Фармация:
	Код
	Наименование результата обучения

	ПК 3.1.
	Анализировать спрос на товары аптечного ассортимента.

	ПК 3.2.
	Организовывать работу структурных подразделений аптеки и осуществлять руководство аптечной организацией в сельской местности. 

	ПК 3.3.
	Оформлять заявки поставщикам на товары аптечного ассортимента.

	ПК 3.4.
	Участвовать в формировании ценовой политики. 

	ПК 3.5.
	Участвовать в организации оптовой торговли. 

	ПК 3.6.
	Оформлять первичную отчётно-учётную документацию.

	ПК 1.6.
	Соблюдать правила санитарно-гигиенического режима, охраны

труда, техники безопасности и противопожарной безопасности.

	ПК 1.7.
	Оказывать первую медицинскую помощь.

	ПК 1.8.
	Оформлять документы первичного учёта.


Примеры формулировки заданий для внеаудиторной самостоятельной работы

Пример 1. 
Проведите анализ  маркировки первичной и вторичной упаковок ЛС согласно ФЗ «Об обращении ЛС» (для анализа использовать лекарственные средства, имеющиеся в домашней аптечке)

Проведите расшифровку штрихового кода

Расшифруйте регистрационный номер. 

Проведите расчет остаточного срока годности данного ЛС.

Укажите условия хранения данного препарата в домашних условиях.

Данные занесите в рабочую тетрадь по практике.

Описание задания:
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы - анализ нормативно-технических документов: обзор законов, приказов, ГОСТов, ОСТов, ТУ
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»

Профессиональные учебные задания низкого уровня (репродуктивные) с неопределенностью условий. Задача «комплексная», направленная на формирование следующих ПК и ОК: ОК 2, ОК 3, ОК 4, ОК 8 и ПК 1.1, ПК 1.3, ПК 1.5
Эталон ответа:

ФЗ № 61 «Об обращении ЛС»  
Статья 46. Маркировка лекарственных средств
1. Лекарственные препараты должны поступать в обращение, если:

1) на их первичной упаковке хорошо читаемым шрифтом на русском языке указаны наименование лекарственного препарата (международное непатентованное, или химическое, или торговое наименование), номер серии, дата выпуска (для иммунобиологических лекарственных препаратов), срок годности, доза и форма выпуска, объем и количество доз (для иммунобиологических лекарственных препаратов);

2) на их вторичной (потребительской) упаковке хорошо читаемым шрифтом на русском языке указаны наименование лекарственного препарата (международное непатентованное или химическое и торговое наименования), наименование производителя лекарственного препарата, номер серии, дата выпуска (для иммунобиологических лекарственных препаратов), номер регистрационного удостоверения, срок годности, способ применения, доза и количество доз в упаковке, форма выпуска, условия отпуска, условия хранения, меры предосторожности при применении лекарственного препарата, предупредительные надписи.

12. На вторичную (потребительскую) упаковку лекарственного препарата наносится штриховой код.

Но-шпа®No-Spa®
Регистрационный номер: П №011854/02 от 02.09.2005

Торговое название: НО-ШПА

Международное (непатентованное) название: Дротаверин

Форма выпуска: таблетки, 40 мг. 60 табл. во флаконе из полипропилена с ПЭ пробкой, снабженной штучным дозатором. 1 фл. помещен в картонную пачку.
Производитель: Хиноин Завод Фармацевтических и Химических Продуктов ЗАО, Венгрия. ул. Леваи, 5, 2112 Верешедьхаз, Венгрия.
Претензии потребителей направлять по адресу в России: 125009, Москва, ул. Тверская, 22.

Тел.: (495) 721-14-00; факс: (495) 721-14-11.

Условия отпуска из аптек: таблетки - без рецепта.
Условия хранения препарата Но-шпа®
В защищенном от света месте, при температуре 15–25 °C. 

Хранить в недоступном для детей месте.

Срок годности препарата Но-шпа® 3 года.

Серия: 

Дата изготовления:

Годен до:

Код включает в себя 13 цифр, которые обозначают страну-изготовитель, код предприятия изготовителя, код товара (наименование товара, потребительские свойства, размер, ингредиенты, цвет), и контрольное число

5997086 104287

599- Венгрия

7086 - «Sanofi-Aventis»

10428- но-шпа

7-контрольное число
Суммируются цифры, стоящие в коде на четных местах:9+7+8+1+4+8=37.

Полученный результат умножается на 3: 37х3=111.

Суммируются цифры, стоящие в коде на нечетных местах: 5+9+0+6+0+2=22.

Суммируются результаты двух последних действий: 111+22=133.

Результат делим на 10: 133/10=13,3
10-3=7

Вывод: контрольная цифра совпадает с расчетной
Пример 2. 

Заполните таблицу: Преимущества и недостатки лекарственных форм

	Лекарственная форма
	Преимущества 
	Недостатки 

	Таблетки
	
	

	Сиропы 
	
	

	Суппозитории 
	
	

	Гель
	
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: модельный ответ
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»

Профессиональные учебные задания низкого уровня (репродуктивные) с  избыточными для решения данными, задания – операции, «сквозные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 3, ОК 4 и ПК 1.1, ПК 1.3, ПК 1.5, ПК 1.7
Модельный ответ:

	Лекарственная форма
	Преимущества 
	Недостатки 

	Таблетки
	- обладают высоким фармакологическим эффектом

- удобство приема

- портативность

- точность дозировки


	- медленное действие, т.к.  вещества прежде чем всосаться должны раствориться
- при приеме могут неравномерно распределиться по слизистой оболочке и вызвать местное раздражение

	Сиропы 
	- действуют быстрее, т.к. быстрее идет всасывание
-  растворенном виде вещества оказывают меньшее раздражающее действие

- удобство применения
 - с помощью корригирующих веществ,  возможно маскировать неприятный вкус и запах
	- меньшая стойкость при хранении

- вещества в растворенном виде легче подвергаются гидролизу, окислению

- неудобство транспортировки

	Суппозитории 
	- лекарственные вещества из суппозиториев попадают непосредственно в общее кровоообращение

- высокая скорость всасывания лекарственных веществ

- отсутствие негативного влияния на желудочно-кишечный тракт

- безболезненность и простота введения препарата, отсутствие опасности внесения инфекции

- возможность совмещения в суппозиториях ингредиентов с различными физико-химическими и фармакологическими свойствами

- компактность лекарственной формы.
	- нестойкость при хранении

- неудобство применения


Пример 3. 
Вы фармацевт аптеки готовых лекарственных форм. К Вам обратился пациент 45 лет с рецептом следующей прописи:

Rp.:  Lisinoprili  0,01

Dtd № 30 

S. Внутреннее.  По 1 таблетке на ночь

Укажите, фармакологическую группу лекарственного средства, как правильно должен быть оформлен рецепт, форму рецептурного бланка, проведите фармацевтическое консультирование при отпуске данного лекарственного средства.

Описание задания:
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы - решение профессиональных задач: фармацевтическая экспертиза рецепта и фармацевтическое консультирование при отпуске лекарственных средств
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»

Профессиональные учебные задания высокого уровня с  неопределенностью условий, задания – функции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 3, ОК 4, ОК 5, ОК 8, ПК 1.1, ПК 1.2, ПК 1.5
Эталон ответа:

Фармакологическая группа вещества лизиноприла: ингибиторы АПФ
Выписанный препарат отпускается по рецепту врача, поэтому выписывается на рецептурном бланке формы 107-1/у, на котором должен быть штамп ЛПУ, подпись и печать врача

- Срок действия рецепта 2 месяца, рецепт возвращается больному

Нормы отпуска на 1 рецепт по данному препарату не существуют

Необходима проверка доз.

- На рецепте необходимо проставить стоимость лекарственной формы

Отпуск лекарственного средства 

- Фармацевт при отпуске лекарственного средства:

1)   достает и показывает препарат (подтверждает факт продажи товара надлежащего качества),

 2) достает из упаковки аннотацию и говорит: перед применением внимательно ознакомьтесь с инструкцией, еще раз повторяет дозу и кратность приема, 

3)  показывает срок  годности, 

4)  особенности хранения препарата в домашних условиях: хранить в сухом месте недоступном для детей, при комнатной температуре

  
5) Задает вопрос по усвоению полученной информации

Пример 4. 

Укажите фармакологическую группу препаратов. Выберите препараты, которые могут применяться для лечения хронического гастрита.

	Препарат
	Фармакологическая группа
	Применение

	Рутацид
	
	

	Тинидазол
	
	

	Де - нол
	
	

	Корневища и корни девясила
	
	

	Ультоп
	
	

	Корень одуванчика
	
	

	Ацикловир
	
	

	Аспирин
	
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – изготовление наглядных пособий: подбор комплекта ЛС по нозологии
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»

Профессиональные учебные задания среднего уровня с  избыточными и противоречивыми данными, задания – операции, «комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 3, ОК 4,  ПК 1.3,  ПК 1.5
Эталон ответа:
	Препарат
	Фармакологическая группа
	Применение

	Рутацид
	антацид
	применяют

	Тинидазол
	Антибактериальные средства
	Применяют по назначению врача

	Де - нол
	гастропротекторы
	применяют


	Корневища и корни девясила
	Средство растительного происхождения. Оказывает отхаркивающий и муколитический эффекты, которые связаны с наличием сапонинов, эфирного масла (до 4.3%) и слизи.
	Не применяют

	Ультоп
	Ингибиторы протонной помпы
	Применяют по назначению врача

	Корень одуванчика
	Регулятор аппетита, желчегонное средство
	Не применяют

	Ацикловир
	Противовирусное средство
	Не применяют

	Аспирин
	НПВС
	Не применяют


Пример 5. 

Вы фармацевт аптеки готовых лекарственных форм. Вам необходимо оформить витрину торгового зала аптеки со следующей рубрикой: «От гриппа и простуды». Предложенные товары классифицируйте на ЛС и БАДы, по степени регламентации отпуска, способу применения. Данные занесите в таблицу.

	Выкладка
	Не выкладывать

	Внутреннее
	Наружное
	БАДы и ЛРС
	Рецептурные 
	Другие фармакологические группы (указать какие)

	
	
	
	
	


Тера-флю; Амиксин 0,125; Кагоцел; Нурофен капс.; Арбидол; Ремантадин; Оцилококцинум; Иммунал; Бронхо – мунал; Циклоферон амп.; Гомеовокс; Виферон свечи; Лазолван; Нистатиновая мазь; Анаферон; Гриппферон; Оксолиновая мазь; Ацикловир мазь; Зовиракс мазь; Но – шпа таб.; Диклофенак таб.; Интерферон; Цветки липы; Эхиноцея; Стрепсилс; Ново – пассит; Галазолин кап.

Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – изготовление наглядных пособий: оформление торгового зала аптеки
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»

Профессиональные учебные задания среднего уровня с  избыточными и противоречивыми данными, задания – функции, «комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 3, ОК 4,  ОК 8, ПК 1.1, ПК 1.3,  ПК 1.4, ПК 1.5
Эталон ответа:
	Выкладка
	Не выкладывать

	Внутреннее
	Наружное
	БАДы и ЛРС
	Рецептурные 
	Другие фармакологические группы (указать какие)

	Тера-флю
	Оксолиновая мазь
	Цветки липы; 
	Циклоферон амп.
	Гомеовокс (гомеопатическое ЛС при ларингитах)

	Кагоцел
	Ацикловир мазь
	Эхиноцея
	
	Лазолван (секретолитики и стимуляторы моторной функции дыхвтельных путей)

	Арбидол
	Интерферон
	
	
	Бронхо –мунал (иммуностимулятор)

	Иммунал
	Галазолин кап
	
	
	Нистатиновая мазь

(антимикотическое)

	Оцилококцинум
	
	
	
	Зовиракс мазь(противогерпетическое)

	Ремантадин
	
	
	
	Ацикловир мазь (противогерпетическое)

	Анаферон
	
	
	
	Но – шпа таб (спазмолитик)

	Гриппферон
	
	
	
	Ново – пассит (седативное)

	Диклофенак таб.
	
	
	
	

	Стрепсилс
	
	
	
	

	Амиксин 0,125 (хранение при температуре от 5 до 30 С)
	
	
	
	


Пример 6. 

Вы фармацевт рецептурно-производственного отдела аптеки. Протаксируйте следующие рецепты с использованием прейскуранта розничных цен и временных тарифов за изготовление экстемпоральных лекарственных форм.

1. Возьми: Ментола 0,1

       Масла подсолнечного 10,0

Смешай. Выдай. Обозначь: По 2 кап 3 раза в день в нос.

2. Rp:  Atropini sulfatis 0,00025

 Papaverini hydrochloridi 0,02

 Anaesthesini 0,25

 D.t.d. № 20

S. По 1 пор. 3 раза в день.   

3. Возьми: Отвара листьев толокнянки 200,0

Выдай. Обозначь: По 1 ст. ложке з раза в день.

Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: модельный ответ
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»
ПМ. 02 «Изготовление лекарственных форм и проведение обязательных видов внутриаптечного контроля» МДК 02.01 «Технология изготовления  лекарственных форм»
ПМ.03 «Организация деятельности структурных подразделений аптеки и руководство аптечной организацией в сельской местности (при отсутствии специалиста с высшим образованием)» МДК 03.01. «Организация деятельности аптеки и её структурных подразделений»
Профессиональные учебные задания низкого (1) среднего (3)  и высокого (2) уровня с  неопределенностью условий, задания – операции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 2, ОК 3, ОК 8, ОК 9,  ПК 1.2, ПК 1.8,  ПК 3.4, ПК 3.6
Эталон ответа:
2. Рецепт должен быть выписан на рецептурном бланке 148-1/у-88, т.к. атропин входит в список № 2 ядовитых веществ. Рецепт должен иметь штапм ЛПУ, печать и подпись врача, печать «Для рецептов». Срок действия рецепта 10 дней, рецепт остается в аптеке и храниться 3 года, вместо рецепта больному выдается сигнатура. Особенность технологии – тритурация с атропина сульфатом, расчет ВРД и ВСД.
	
	Руб.
	Коп.

	Rp:  Atropini sulfatis 0,00025
	0
	=01

	        Papaverini hydrochloridi 0,02
	0
	=56

	        Anaesthesini 0,25
	2
	=00

	        D.t.d. № 20
	2
	=16

	S. По 1 пор. 3 раза в день.
	2
	=16

	
	0
	=18


	
	1
	=26

	
	1
	=00

	
	0
	=50

	
	0
	=10

	
	9=93


Пример 7. 

Подготовить и оформить нормативно- правовые акты по охране труда в аптечной организации. Выполненные задания предоставить на следующее практическое занятие.
(Алгоритм выполнения задачи 

1. Пользуясь Методическими рекомендациями по разработке государственных нормативных требований охраны труда (Постановление Минтруда России от 17.12.2002 г. № 80)  разработать инструкцию по охране труда для одного сотрудника аптеки на выбор (директор аптеки, зав. ОБО, фармацевт, провизор, фасовщица, грузчик). Разработанную инструкцию внести в приложение 3.

2. В целях повышения самостоятельности и ответственности руководителей подразделений (зав. отделами) за состоянием охраны труда и руководствуясь Положением об организации работы по охране труда в РФ, разработать функциональные обязанности зав. отделами РПО или ОБО аптеки. Функциональные обязанности внести в приложение 4.

Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – анализ нормативно-технических документов
ПМ.03 «Организация деятельности структурных подразделений аптеки и руководство аптечной организацией в сельской местности (при отсутствии специалиста с высшим образованием)» МДК 03.01. «Организация деятельности аптеки и её структурных подразделений»
Профессиональные учебные задания среднего уровня с  избыточными для решения данными, задания – операции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 2, ОК 4, ОК 6, ОК 7, ОК 8, ОК 9,  ОК 10, ПК 3.2, ПК 1.6
Эталон ответа:
ЗАКРЫТОЕ АКЦИОНЕРНОЕ ОБЩЕСТВО « ВИШНЕВЫЙ САД»

«Согласовано»                                                                                                                                  «Утверждаю»

______________                                                                                         Ген. директор ЗАО «Вишневый сад»

«___» ________20     г.                                                                                                 Филина В.А./__________/

                                                                                                                                             «____»________________20      г.

ИНСТРУКЦИЯ по охране труда

________фармацевта________

(наименование должности, профессии или вида работ)

_____отдела безрецептурного отпуска________

(присвоенный номер, структурное подразделение)

1. Общие требования безопасности
1.1. Настоящая инструкция предусматривает предупреждение воздействия опасных и вредных производственных факторов.
Опасными факторами, воздействующими на фармацевта и младшего фармацевта, которые могут привести к травме, являются: неосторожная работа с кислородными баллонами, средствами механизации и приспособлениями (марлемоталками, наколками, ножницами и т.д.), неумелое пользование стремянками, лестницами, лифтоподъемниками и др.
Вредными для фармацевта и младшего фармацевта факторами являются: возможность инфицирования работающих капельными и вирусными инфекциями и нервнопсихические перегрузки, возникающие при контакте с больными посетителями аптеки, аллергизация, отклонения от норм температурного режима (температура в зале обслуживания должна быть не ниже + 16 градусов).
1.2. Инструкция распространяется на всех фармацевтов и младших фармацевтов, осуществляющих безрецептурный отпуск готовых лекарственных средств, предметов санитарии и гигиены, ухода за больными, лекарственных трав и других медицинских изделий, и является руководством при составлении инструкций, которые должны быть разработаны с учетом местных особенностей и вывешены на видном месте данного участка работы.
1.3. В своей работе фармацевт и младший фармацевт руководствуются нормативными документами, а также действующими правилами по устройству, эксплуатации, технике безопасности и производственной санитарии при работе в аптеках.
1.4. К самостоятельной работе по безрецептурному отпуску готовых лекарственных средств и других медицинских изделий допускаются лица, имеющие среднее фармацевтическое образование, или другие лица в порядке, предусмотренном правилами допуска к фармацевтической деятельности, прошедшие специальную подготовку, обученные безопасности труда в соответствии с ГОСТом 12.0.004-79 и имеющие 1 группу по электробезопасности.
При оформлении на работу фармацевт и младший фармацевт должны пройти вводный инструктаж по технике безопасности, а также первичный инструктаж на рабочем месте, а в дальнейшем каждые шесть месяцев повторный инструктаж, о чем должны быть сделаны записи в журналах.
1.5. В процессе выполнения работы фармацевт и младший фармацевт должны соблюдать правила внутреннего трудового распорядка, использовать санитарную спецодежду, спецобувь, средства индивидуальной защиты и другие предохранительные приспособления в соответствии с действующими нормами их выдачи.
1.6. Фармацевты и младшие фармацевты обязаны соблюдать типовые правила пожарной безопасности, способствовать предотвращению пожаров и взрывов.
1.7. Фармацевт и младший фармацевт должны знать и соблюдать правила личной гигиены, содержать в чистоте халат и колпак, мыть руки теплой водой с мылом и щеткой.
Они должны систематически проходить профилактическое медицинское обследование в установленном порядке.
1.8. Фармацевт и младший фармацевт несут персональную ответственность за нарушение требований настоящей инструкции.
Лица, допустившие невыполнение или нарушение инструкций по охране труда, подвергаются дисциплинарному взысканию в соответствии с правилами внутреннего трудового распорядка и, при необходимости, внеочередной проверке знаний вопросов охраны труда.
 
2. Требования безопасности перед началом работы
 
2.1. Фармацевт и младший фармацевт обязаны подготовить свое рабочее место к безопасной работе привести его в надлежащее санитарное состояние, подвергнуть влажной уборке.
2.2. Перед началом работы фармацевт и младший фармацевт, принимая рабочее место, должны проверить исправность оборудования, аппаратов, средств механизации и других приспособлений.
2.3. Для работы с кислородными баллонами фармацевт и младший фармацевт должны пройти специальный курс обучения, аттестацию и иметь соответствующее удостоверение.
С целью обеспечения устойчивого хранения кислородных баллонов в вертикальном положении и предупреждения их падения или удара, для них должны быть оборудованы специальные гнезда или барьеры.
Кислородные баллоны не следует устанавливать вблизи нагревательных приборов и на расстоянии менее 1 м от радиаторов отопления (или печей). Температура воздуха в помещении для хранения баллонов не должна превышать + 35 градусов.
2.4. Принимая рабочее место, фармацевт или младший фармацевт обязаны выяснить неисправности оборудования, аппаратов, средств механизации и других предметов оснащения рабочего места.
2.5. На рабочем месте не должны находиться неиспользуемые в работе оборудование, приспособления и другие вспомогательные материалы.
 
3. Требования безопасности во время работы
 
3.1. Фармацевт и младший фармацевт во время работы должны не допускать спешки, отпускать готовые лекарственные средства и другие медицинские изделия с учетом безопасных приемов и методов труда.
3.2. При использовании различных аппаратов, средств механизации и приспособлений фармацевт и младший фармацевт должны руководствоваться правилами (инструкциями), изложенными в технических паспортах, прилагаемых к аппаратам.
Они не должны пользоваться теми или иными приборами без предварительного обучения работы с ними.
3.3. При использовании кислородными баллонами фармацевт или младший фармацевт, руководствуясь действующей инструкцией, выпуск газа должен производить через редуктор, предназначенный только для кислорода. Вентиль баллона следует открывать медленно, нельзя находиться напротив штуцера баллона до время открывания вентиля. Во избежании взрыва фармацевт и младший фармацевт не должны подходить к кислородному баллону с загрязненными маслом руками или пользоваться масляными тряпками.
3.4. При использовании лестниц и стремянок необходимо предварительно проверить их исправность. Запрещается применять случайные подставки (ящики, стулья и т.д.).
Лестницы-стремянки должны иметь на тетивах резиновые башмаки.
3.5. Для предупреждения порезов рук фармацевт и младший фармацевт должны следить за целостностью склянок и других стеклянных предметов.
3.6. Фармацевт и младший фармацевт не должны в одиночку поднимать и переносить грузы весом более 15 кг.
3.7. При использовании лифтоподъемников фармацевт и младший фармацевт должны соблюдать правила безопасной эксплуатации, а также пройти специальный курс обучения и иметь соответствующее удостоверение.
3.8. Для защиты фармацевта и младшего фармацевта от капельной инфекции на их рабочих местах должны быть оборудованы стеклянные стойки.
3.9. В период массовых простудных заболеваний фармацевт и младший фармацевт должны прикрывать рот и нос марлевой повязкой и дезинфицировать руки 9,5%-ным раствором хлорамина.
3.10. Фармацевт и младший фармацевт должны постоянно поддерживать свое рабочее место в надлежащем санитарном состоянии.
 
4. Требования безопасности в аварийных ситуациях
 
4.1. О каждом несчастном случае, связанном с производством, пострадавший или очевидец несчастного случая немедленно должен известить соответствующего руководителя. Руководитель должен организовать первую помощь пострадавшему, его доставку в лечебное учреждение, сообщить заведующему аптекой, инженеру по охране труда или лицу, выполняющему его функции, и в профсоюзный комитет о случившемся, сохранить для расследования обстановку на рабочем месте и состояние оборудования таким, каким оно было в момент происшествия, если это не угрожает жизни и здоровью окружающих работников и не приведет к аварии.
4.2. В случае возникновения пожара фармацевт и младший фармацевт должны принять меры по ограничению его распространениях (отключить электроприборы и аппараты и воспользоваться огнетушителями), созданию условий для его тушения, обеспечению безопасности людей и сохранению материальных ценностей.
4.3. В случае других аварийных ситуаций фармацевт и младший фармацевт должны принять меры к эвакуации материальных ценностей в соответствии с планом эвакуации на случай пожара или других стихийных бедствий.
 
5. Требования безопасности по окончании работы
 
5.1. Фармацевт и младший фармацевт должны отключить приборы и аппараты, кроме холодильника, которыми они пользовались в процессе работы.
5.2. По окончании работы фармацевт и младший фармацевт должны вымыть рабочее место теплой водой с мылом, при необходимости дезинфицирующим раствором и выполнить все требования санитарного режима.
5.3. В конце рабочего дня фармацевт и младший фармацевт должны снять халат, колпак, спецобувь и убрать их в специальный шкаф, вымыть тщательно руки и выполнить все требования личной гигиены сотрудников аптеки.
5.4. В случае выявления в процессе работы недостатков эксплуатации или неисправности аппаратов, приборов и оборудования, фармацевт и младший фармацевт должны известить об этом администрацию аптеки.
Ген. директор 

ЗАО «Вишневый сад»                                                          Филина В.А.   /______________/

Ответственный за 

охрану труда                                                                           Глотова И.Ю. /_____________/

С инструкцией ознакомлен                                                   ____________________________
Пример 8. 

Определить коэффициенты широты и полноты насыщения товарной номенклатуры  аптеки. 

Учесть данные, представленные в таблице  

	Ассортиментные группы
	Кол-во товарных единиц  в аптеке
	Кол-во 
товара в  ОКП

	Минеральные воды


	4


	20

	Лекарственные средства


	1600
	4000



	Изделия медицинского назначения
	40


	100



	Предметы личной гигиены


	6


	40



	Косметическая и парфюмерная продукция
	28


	8000



	Лечебное, детское и диетическое питание
	15


	2000


Описание задания: 

 Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: алгоритм действий

ПМ.03 «Организация деятельности структурных подразделений аптеки и руководство аптечной организацией в сельской местности (при отсутствии специалиста с высшим образованием)» МДК 03.01. «Организация деятельности аптеки и её структурных подразделений»
Профессиональные учебные задания среднего уровня с  неопределенностью условий, задания – операции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 2, ОК 3, ОК 4, ОК 7, ПК 1.1, ПК 1.3, ПК 3.1, ПК 3.2, ПК 3.3
Эталон ответа:
Кш = Шфакт /Шбаз =6/9=0,67
Кп = Пфакт / Пбаз 

Кп мин воды = 4/20=0,2

Кп ЛС =1600/4000= 0,4
Кп ИМН = 40/100= 0,4

Кп предметы личной гигиены = 6/40 = 0,15

Кп косметика = 28/8000 = 0,0035

Кп питание = 15/2000 = 0,0075
Пример 9. 

Вы фармацевт аптеки ГЛФ. Сформируйте розничные цены на ряд товаров аптечного ассортимента для аптечных организаций города. 

Проанализируйте сформированные цены с позиций их соответствия  действующим  в регионе нормативным актам в области ценообразования на товары аптечного ассортимента. Аптечные организации, формирующие розничные цены на данный перечень товаров являются плательщиками НДС. 

Таблица 1.

	Наименование
	Фактическая отпускная цена производителя с НДС
	Отпускная цена оптовой организации с НДС
	Розничная надбавка аптеки  к цене производителя с НДС
	Розничная цена аптеки без НДС

	Мерказолил таб. 

5 мг № 50 

(Акрихин)
	25,30
	31,37
	
	

	Анаферон таб. 

№ 20 детский 

(МатериаМедика)
	105,59
	121,96
	
	

	Фосамакс таб. 70 мг № 4
	1599,57
	1786,72
	
	


Таблица 2. 

	Наименование
	Цена приобретения у оптового предприятия посредника, включая НДС, руб.
	Розничная цена, руб.  

	Аллохол 0,21 г таб. № 50 (Биосинтез)
	18,0
	

	Смесь «Нутрилон -3»  молочная сухая 400 г от12 мес. 

(Nutricia) 
	210,0
	

	Турбослим экспресс похудение 

капс. №18+саше № 3 (Эвалар) 
	215,0
	

	Тонометр UA-777 M автомат. 

Универс. +AC (A&D Medical)
	1250,0
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: алгоритм действий

ПМ.03 «Организация деятельности структурных подразделений аптеки и руководство аптечной организацией в сельской местности (при отсутствии специалиста с высшим образованием)» МДК 03.01. «Организация деятельности аптеки и её структурных подразделений»
Профессиональные учебные задания среднего уровня с  неопределенностью условий, задания – операции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 3, ОК 4, ОК 7, ОК 9, ПК 3.1, ПК 3.4, ПК 3.5, ПК 3.6
Эталон ответа:
	Наименование 
	Фактическая отпускная цена производителя с НДС 
	Отпускная цена оптовой организации с НДС 
	Розничная надбавка аптеки  к цене производителя с НДС 
	Розничная цена 

аптеки без 

НДС 

	Мерказолил таб.5 мг № 50 (Акрихин) 
	25,30 
	Оптовая надбавка 23% НДС 10%

Оптовая цена = 31,37 
	9,61 
	Розничная надбавка к отпускной цене производителя 37%

НДС 10%

Розничная цена = 40,99 

	Анаферон таб.№ 

20 детский 

(МатериаМедика) 
	105,59 
	Оптовая надбавка 17% НДС 10%

Оптовая цена =121,96 
	31,68 
	Розничная надбавка к отпускной цене производителя 32 %

НДС 10%

Розничная цена = 40,99 153,64 

	Фосамакс таб70 мг №4 
	1599,57 
	Оптовая надбавка 12% НДС 10%

Оптовая цена 1786,72 
	399,89 
	Розничная надбавка к отпускной цене производителя 27%

НДС 10%

Розничная цена = 40,99 2186,61 


	Наименование 
	Цена приобретения у оптового предприятия -  посредника, включая НДС, руб. 
	Розничная цена, руб. 

для городов 

	Аллохол 0,21 таб. №50 (Биосинтез),  

НДС=10% 
	18,0 
	Розничная надбавка свободная 

	Смесь «Нутрилон -3»  молочная сухая 400г от12мес. (Nutricia) 

НДС=10% 
	210,0 
	241,50 

Регламентируется 

Постановлением Правительства Самарской области



	Турбослим экспресс похудение капс. № 18 + саше № 3 (Эвалар) 

НДС=18% 
	215,0 
	Розничная надбавка свободная 

	Тонометр UA-777 M автомат. Универс. +AC 

(A&D Medical) 

НДС=0 

 
	1250,0 
	Розничная надбавка свободная 


Пример 10.
Вам необходимо для подготовки бизнес-плана провести  анализ внутренней и внешней среды аптечной организации, находящейся рядом с вашим домом (при выполнении задания указать номер аптеки и ее адрес).

Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы: подготовка курсовой работы

ПМ.03 «Организация деятельности структурных подразделений аптеки и руководство аптечной организацией в сельской местности (при отсутствии специалиста с высшим образованием)» МДК 03.01. «Организация деятельности аптеки и её структурных подразделений»
Профессиональные учебные задания высокого уровня с  неопределенностью условий, задания –функции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 2, ОК 3, ОК 4, ОК 6, ОК 8, ОК 9, ПК 3.1, ПК 3.2, ПК 3.4
Пример 11. 
 Вы фармацевт рецептурно-производственного отдела аптеки. К Вам обратился посетитель 30 лет с просьбой изготовить лекарство по следующей прописи:

1. Rp:  Sol.  Acidi hydrochlorici   2% - 100ml

        Pepsini  1,0

        M. D.S.  По 1 столовой ложке 3 раза в день  до еды.

	
	2. Rp.: Natrii chloridi 4,5
	

	
	Kalii cloridi
	

	
	Calcii cloridi
	

	
	Natrii hydrocarbonatis  ana 0,1
	

	
	Aquae pro injectionibus 500ml
	

	
	Misceatur  Sterilisetur!
	

	  Detur. Signetur: Для внутривенного введения


Проведите фармацевтическую экспертизу рецепта. Изготовьте лекарственную форму, проведите обязательные виды внутриаптечного контроля для данной лекарственной формы и отпустите лекарство посетителю.
Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: модельный ответ
ПМ. 02 «Изготовление лекарственных форм и проведение обязательных видов внутриаптечного контроля» 
МДК 02.01 «Технология изготовления  лекарственных форм»
 МДК 02.02.  «Контроль качества лекарственных средств»
Профессиональные учебные задания среднего (1 ) и высокого (2) уровня с  неопределенностью условий, задания – функции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 3, ОК 4, ОК 8, ПК 1.2, ПК 2.1, ПК 2.3, ПК 2.4, ПК 2.5
Эталон ответа:
Rp:  Sol.  Acidi hydrochlorici   2% - 100ml
        Pepsini  1,0

        M. D.S.  По 1 столовой ложке 3 раза в день  до еды.

 Работа с рецептом.

· Бланк 107 /1– У

· Должны быть штамп ЛПУ, личная печать и подпись врача, треугольная для рецептов.

· Дозы  проверяем     (см ниже)

Выписана жидкая лекарственная форма для внутреннего применения, микстура, содержащая неограниченно набухающее ВМС – пепсин,  кислоту соляную – вещество списка Б.

Проверка доз.

Проверяют разовую и суточную дозу кислоты хлористоводородной, относящейся к списку Б.

Находят количество хлористоводородной кислоты 8,3% раствора  2х100:100=2 мл раствора 

Количество приемов 100мл:15 мл=6; разовая доза кислоты 2мл:6=0, 3 мл; суточная доза 0, 3х3=0, 9 мл. По ГФ высшая разовая доза кислоты 2 мл, высшая суточная доза – 6 мл. Следовательно, разовая и суточная доза кислоты хлористоводородной не превышают фармакопейные.

Расчеты. Паспорт письменного контроля (ППК)

Оборотная сторона ППК

Не указана концентрация кислоты, следовательно, используют соляную кислоту концентрации 8, 3% - 2 мл. Берем в виде концентрата 1:10.

Кислота хлористоводородная разбавленная 1:10 – 2х10= 20 мл

Пепсина 1, 0

Воды очищенной 100-20= 80 мл

Объем общий = 100 мл

Лицевая сторона ППК (оформляют по памяти после изготовления микстуры)

№ рецепта   № аптеки

	Aquae purificatae  80 ml 

Solutionis Acidi hydrochlorici (1:10) 20 ml

	Pepsini 1,0


V – 100 ml

Изготовил___________Проверил__________

                                    Отпустил___________

Технология изготовления: Во флакон для отпуска емкостью 100 мл  отмеривают 80 мл воды очищенной, затем 20 мл 10% раствора кислоты хлористоводородной разведенной и в полученном растворе растворяют 1, 0 пепсина при перемешивании. Фильтруют (в случае необходимости)  через рыхлый ватный тампон, хорошо промытый горячей водой или через стеклянный фильтр №1 или №2. 

Укупорка раствора. Флакон закрывают пробкой, навинчивающейся крышкой.

Проверка герметичности укупорки. Флакон переворачивают и смотрят, не вытекает ли жидкость, если нет флакон, то  укупорен герметично.

Данная пропись содержит пепсин – вещество, которое в теоретическом обучении не встречалась, следовательно, студентам необходимо воспользоваться дополнительной литературой по проведению качественного и количественного контроля. Особенностью количественного контроля является то, что при расчетах используют две разные формулы: расчет концентрации хлористоводородной кислоты в процентах методом титрования и определения кол-ва пепсина с помощью рефрактометрии. Для чего необходимо по справочной литературе найти рефрактометрические таблицы для определения фактора (F) пепсина

Органолептический контроль: Раствор должен быть прозрачным, бесцветным,                                                          без запаха, без механических включений.

Контроль при отпуске

    ●    Лекарственная форма помещена в темный флакон, соответствующего объема,            под крышкой имеется пергаментная прокладка, сверху бумажный колпачок, 

    ●  Этикетка: «Внутреннее», на которой указан номер рецепта и аптеки,    фамилия больного, способ употребления, дата изготовления, срок годности,  цена, подписи приготовившего, проверившего, отпустившего.

         Дополнительные этикетки: «Хранить в прохладном, защищённом от света месте», 

         «Беречь от детей», «Перед употреблением взбалтывать». Срок годности  10 суток.

	2. Rp.: Natrii chloridi 4,5

	Kalii cloridi

	Calcii cloridi

	Natrii hydrocarbonatis  ana 0,1

	Aquae pro injectionibus 500ml

	Misceatur  Sterilisetur!

	 Detur. Signetur: Для внутривенного введения


Работа с рецептом.

· Бланк 107 /1– У

· Должны быть штамп ЛПУ, личная печать и подпись врача, треугольная для рецептов.

· Дозы не  проверяем, т.к. вещества общего списка.

Выписана жидкая лекарственная форма – инфузионный раствор. В составе кальция хлорид, который используется в виде 10% концентрированного раствора, так как это вещество нестабильное и подвергается  кристаллизации  и натрия гидрокарбонат, который требует особых условий изготовления.

Расчеты. Паспорт письменного контроля (ППК)

Оборотная сторона ППК

Натрия хлорид 4, 5

Калия хлорид 0, 1

Кальция хлорид 0, 1

Раствор кальция хлорида 10% (1:10) 0. 1х10=1 мл

Натрия гидрокарбонат 0, 1

Воды для инъекций до 500 мл

Лицевая сторона ППК (оформляют по памяти после изготовления раствора)

№ рецепта   № аптеки 

	Natrii chloridi 4,5

	Kalii cloridi 0, 1

	Sol.Calcii cloridi 10% (1:10) - 1 ml 

	Natrii hydrocarbonatis 0,1

Aquae pro injectionibus ad 500   ml


V – 500 ml

Изготовил___________Проверил__________

                                    Отпустил___________

Технология изготовления: 

Подготовительные мероприятия. Они включают создание асептических условий изготовления (подготовка асептического блока, персонала, оборудования, вспомогательного материала, тароукупорочных средств); подготовку лекарственных и вспомогательных веществ.   

В стерильную подставку отмеривают от воды для инъекций 2/3 необходимого объема. Отвешивают  и растворяют натрия хлорид, калия хлорид, добавляют концентрированный раствор кальция хлорида 10%, перемешивают до полного растворения всех лекарственных веществ. Затем осторожно добавляют отвешенный натрия гидрокарбонат. Ввиду нестабильности натрия гидрокарбоната  растворение ведут  при возможно более низкой температуре 15 – 20 градусов в плотно зарытой стерильной подставке, избегая сильного взбалтывания раствора. Доводят водой для инъекций до 500 мл. Перемешивают, небольшое количество полученного раствора отливают в пенициллиновый флакон и передают провизору – аналитику для контроля вместе с заполненным ППК. После положительного результата раствор фильтруют через стерильный двойной бумажный складчатый фильтр с подложенным под него стерильным ватным тампоном, завернутым в стерильную марлевую салфетку. Фильтруют   в стерильный флакон емкостью 500 мл (во избежание разрыва флакона при стерилизации его заполняют раствором не более чем на ¾ объема), укупоривают резиновой пробкой (другие виды укупорки использовать нельзя, так как они не обеспечивают герметичности), проверяют на наличие механических загрязнений с помощью устройства УК – 2. Затем обкатывают металлическим колпачком, маркируют (на флакон с раствором прикрепляется бирка с названием раствора и его концентрацией). Флакон стерилизуют в автоклаве при температуре 120 градусов 12 минут. Чтобы избежать разрыва после стерилизации, флакон медленно охлаждают (разгрузку автоклава проводят не ранее чем через 20 – 30 минут после того, как давление в стерилизационной камере достигнет нуля). Во время стерилизации натрия гидрокарбонат подвергается гидролизу. При этом выделяется углекислота. Образуется натрия карбонат. При охлаждении идет обратный процесс, углекислота растворяется и образуется натрия гидрокарбонат. Для достижения равновесия в системе простерилизованный раствор можно использовать только после его полного охлаждения. Не ранее, чем через 2 часа, перевернув его несколько раз с целью перемешивания и растворения углекислоты, находящейся над раствором.

Данный раствор содержит 4 лекарственных вещества, что усложняет проведение химического качественного контроля, т.к. нужно провести реакции подлинности на ионы Na+   К+    Ca2+     Cl-    НCO3-    (5 – 7 реакций). Проведение химического количественного контроля затруднено, т.к. необходимо провести определение кол-ва натрия гидрокарбоната методом кислотно-основного титрования, кальция хлорида – методом комплексонометрии, сделать расчеты. Также необходимо определить сумму хлоридов натрия, калия, кальция методом аргентометрии и сделать расчеты.
Органолептический контроль: Раствор должен быть прозрачным, бесцветным,                                                          без запаха, без механических включений.

Физический контроль:

· Вылить раствор в цилиндр, измерить объем  лекарственной формы;

· Сравнить полученный объем с допустимыми нормами отклонений     (приказ №305)

     д.б. 500мл

     н.о.  +1 %

     нормы отклонений [  495 -505  ] мл
Если объем лекарственной формы входит в нормы допустимых отклонений, следовательно, раствор приготовлен удовлетворительно.

Химический качественный:

●   ионы Na+   внести на палочке каплю раствора в пламя спиртовки, оно окрашивается   в желтый цвет;

●  ионы К+  упарить 1мл раствора до нескольких капель, добавить гидротартрат натрия (или виннокаменную кислоту и ацетат натрия) охладить, потереть палочкой о стенку пробирки. Наблюдаем образование белого кристаллического  осадка.

●  ионы К+  упарить 1мл раствора до нескольких капель, добавить 4-5 капель разведенную уксусной кислоты и 1-2 капли натрия гексанитрокобальтата (111), образуется жёлтый осадок.
●  ионы Ca2+  К раствору добавить раствор оксалата аммония и разведённую уксусную кислоту, образуется белый осадок, который не растворим в уксусной кислоте, но растворим в минеральных кислотах.

●  ионы  Cl-    к раствору добавить раствор нитрата серебра и 1-2 капли разведённой азотной кислоты,  образуется белый     творожистый осадок, хорошо растворимый в растворе аммиака.

●  ионы   НCO3-  - к нескольким каплям раствора  добавить кислоту соляную, наблюдаем бурное выделение углекислого газа.

●  ионы   НCO3-  - к  раствору добавить сульфат магния и нагреть, наблюдаем  образование белого осадка.
Химический количественный:

Натрия гидрокарбоната:

     К 5 мл раствора прибавляют 1 каплю раствора метилового красного и титруют 0,02 н. раствором хлороводородной кислоты до красного окрашивания. 1 мл 0,02 н. раствора хлороводородной кислоты соответствует 0,00168 г натрия гидрокарбоната. Титр равен 0,008401г/мл.

●  расчет титрования следует вести по формуле:

    х= V х К х Т х  0;                 
              а                                          

● Сравнить полученный результат титрования с допустимыми нормами отклонений (приказ №305)

Должно быть 0,1      Нормы отклонения ±15%   (приказ № 305)

 нормы отклонений     [0,085 – 0,115]
На Кальция хлорид:

 к 5 мл раствора прибавляют 1 мл аммиачного буферного раствора, 0,01 – 0.02 г индикаторной смеси кислотного хром тёмно-синего и титруют 0,01 М. раствором трилон  Б соответствует 0,00219 г Кальция хлорида, титр равен 0,001095 г/мл.

●  расчет титрования следует вести по  той же формуле:

 Должно быть 0,1            Нормы отклонения ± 15%   (приказ № 305)

 нормы отклонений     [0,085 – 0,115] 
На Натрия хлорид,  калия хлорид, кальция хлорид  (сумма хлоридов)
       К 0,5 мл раствора добавляют 1 каплю раствора хромата калия и титруют 0,1 н. раствором нитрата серебра до оранжево-жёлтого окрашивания. 1 мл 0,1 н. раствора нитрата серебра соответствует 0,00593 г суммы хлоридов натрия, калия, кальция.

Натрия хлорида:
●  расчет титрования следует вести по  той же формуле:

Сумма Натрия хлорида, Калия хлорида, Кальция хлорида: 4,5+0,1+0,1=4,7

Должно быть 4,7              Нормы отклонения ±4 %   (приказ № 305)

нормы отклонений       [4,512 –4,888]

Заключение : если количество веществ входит в нормы допустимых отклонений,     следовательно, раствор приготовлен удовлетворительно.
Оформление результатов анализа:

    *  Оформить результаты анализа в журнале :
«Регистрации результатов органолептического, физического и химического контроля внутриаптечной заготовки лекарственных форм, изготовленных по индивидуальным рецептам (требованиям ЛПУ), концентратов, полуфабрикатов, тритураций, спирта этилового и фасовки».

   *   На ППК и рецепте ставим номер анализа и подпись.

Контроль при отпуске

 ●      Проверить № рецепта на рецепте, ППК и этикетке, название раствора
    ●      Раствор помещен во флакон подходящего объема, укупорен резиновой   пробкой сверху  алюминиевый колпачок под обкатку . 

 ●      Основная этикетка «Инъекционое».

          Дополнительные этикетки: «Стерильно», «Хранить в прохладном  месте», «Беречь от детей».

            На этикетке указаны: № аптеки и рецепта, номер анализа, дата изготовления (число, месяц,    год), название раствора, концентрация, объем, способ применения, фамилия больного, цена, подписи приготовившего, отпустившего и    проверившего

Пример 12.

Подготовить презентацию по теме: «Корригенты вкуса и запаха в технологии лекарств» 

Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы: подготовка мультимедийной презентации

ПМ. 02 «Изготовление лекарственных форм и проведение обязательных видов внутриаптечного контроля» 
МДК 02.01 «Технология изготовления  лекарственных форм»
Профессиональные учебные задания среднего уровня с  неопределенностью условий, задания –операции, «сквозные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 2, ОК 4, ОК 5, ОК 7, ОК 8, ПК 2.1, ПК 2.4 
Пример 13. 

Изготовить  этикетки «Сигнатура» (творческая работа студента)
Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы: изготовление наглядных пособий
ПМ. 02 «Изготовление лекарственных форм и проведение обязательных видов внутриаптечного контроля» 
МДК 02.01 «Технология изготовления  лекарственных форм» 

Профессиональные учебные задания репродуктивные с  неопределенностью условий, задания –операции, «сквозные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 4, ОК 7, ОК 11, ПК 1.2, ПК 2.1, ПК 2.4, ПК 2.5 
Пример 14. 

Вы фармацевт аптеки готовых лекарственных форм. К Вам обратился  посетитель, женщина пожилого возраста,   с просьбой порекомендовать ей препарат для лечения боли в суставах. 

1.Составить вопросы к посетителю с целью оптимального подбора лекарственного средства

2. Проинформировать пациента о выбранном препарате

3.Осуществить продажу лекарственного препарата

4. Подобрать фитопрепараты или ЛРС, которые могут применяться в комплексном лечении данного состояния
Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: фармацевтическое консультирование при продаже товаров аптечного ассортимента

ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»
Профессиональные учебные задания высокого  уровня с  неопределенностью условий, задания –функции, «целевые комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 3, ОК 4, ОК 5, ОК 7,  ОК 10, ОК 11, ПК 1.1, ПК 1.3, ПК 1.5,  ПК 1.6
Эталон ответа:
1.
- Возраст пациента, кому приобретается лекарство

-Что Вас беспокоит?

- Как долго болеете?

- Что уже принимали?

- Есть ли какие-либо хронические заболевания?

- Есть ли аллергия на какие-либо лекарства?
- Обращались ли Вы к врачу?

2. 

Рекомендации по препарату

-назвать препарат

- Эффективность

- безопасность

-побочные эффекты

-лекарственная форма: преимущества, 

- удобство применения

- стоимость

3. 

После согласия пациента на покупку, фармацевт:

-  достает и показывает препарат (подтверждает факт продажи товара надлежащего качества),

 -достает из упаковки аннотацию и еще раз повторяет дозу и кратность приема, 

- показывает срок  годности, 

- особенности хранения препарата в домашних условиях 

Заключение

- Если у Вас возникнут какие-либо неприятные ощущения после приема препарата – Вы должны обратиться к врачу.

- Вам все понятно по приему данного препарата?

- Вы сделали правильный выбор. Спасибо за покупку.

4. 

Студент должен выбрать растения и фитопрепараты с противоспалительным, обезболивающим действием (цветки бузины, листья крапивы, трава хвоща, календула, можжевельник, кора ивы, багульник (побеги), листья брусники, зверобой, листья крапивы, листья мяты, трава фиалки, трава череды, боярышник (плоды), почки сосны, кора осины, зверобой (трава), чабрец (трава), мята, фиалка (трава, листья эвкалипта).
Пример 15. 

Используя учебную и справочную литературу, укажите основную группу действующих веществ, обуславливающую применение лекарственного растительного сырья в медицинской практике. Кратко охарактеризуйте применение растительного сырья в медицине. Названия растений, семейств, растительного сырья укажите на русском и латинском языках
	Вид растения, семейство
	Название ЛРС
	Основная группа БАВ
	Применение в медицине

	Щавель конский 
	
	
	

	Бессмертник песчаный 
	
	
	

	Термопсис 


	
	
	

	Чилибуха 
	
	
	

	Пижма обыкновенная 
	
	
	

	
	
	
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач: модельный ответ
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

МДК 01.02. «Отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента»
Профессиональные учебные задания репродуктивные с  избыточными условиями, задания –операции, «сквозные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 4, ОК 10, ОК 11, ПК 1.1, ПК 1.2, ПК 1.3, ПК 1.5,  ПК 1.6
Эталон ответа:
	Вид растения, семейство
	Название ЛРС
	Основная группа БАВ
	Применение в медицине

	Щавель конский Rumex confertus Гречишные Polygonaceae
	Корни щавеля конского
	Антрагликозиды
	Отвар, порошки для лечения колитов, энтероколитов и геморроя

	Бессмертник песчаный Helichrysum arenarium Сложноцветные Asteraceae
	Цветки бессмертника песчаного
	Флавоноиды: флавонон, флавонол
	Острое хроническое заболевание печени, желчного пузыря и желчных путей. Жидкий экстракт, новогаленовый препарат "Фламин", желчегонные сборы.

	Термопсис очередноцветковый Thermopsidis alterniflora Бобовые Fabaceae


	Трава термопсиса очередноцветкового
	Алкалоид - цитезин
	Для получения алкалоида цитизина

	Чилибуха Stuchnos nux vomica Логаниевые Loganiaceae
	Семена чилибухи
	Алкалоиды: стрихнин, бруцин
	Галеновый препарат и стрихнина нитрат. Стимулирующие средства, возбуждающие нервную систему

	Пижма обыкновенная Tanacetum vulgare Астровые Asteraceae
	Цветки пижмы
	Эфирные масла, флавоноиды и горькие вещества
	Настой, отвар при аскаридозе и острицах, желчегонные сборы при холециститах


Пример 16. 

Заполните графы сводной таблицы «Лекарственное растительное сырье, содержащее простые фенолы и фенологликозиды». Названия растений, семейств и лекарственного растительного сырья укажите на русском и латинском языках
	Название растения и семейства
	Название ЛРС
	Срок годности ЛРС, г
	НД
	Лекарственные формы и препараты
	Основные Лечебные эффекты

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы – решение профессиональных задач и анализ нормативно-технической документации
ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

Профессиональные учебные задания среднего уровня с  неопределенными условиями, задания –операции, «комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 4, ОК 10, ОК 11, ПК 1.1, ПК 1.2, ПК 1.3, ПК 1.5,  ПК 1.6
Эталон ответа:
	Название растения и семейства
	Название ЛРС
	Срок годности ЛРС, г
	НД
	Лекарственные формы и препараты
	Основные Лечебные эффекты

	Толокнянка обыкновенная Arctostaphylos uva-ursi Вересковые Еriсасеае
	Листья толокнянки обыкновенной Folia Uvae ursi
	5 лег
	ГФ XI, ст. №26
	Измельченные листья как отдельный препарат, так и входящий в сборы: мочегонные №1, №2. «Ролекрамин»
	Применяют при воспалительных заболеваниях мочевого пузыря и мочевых путей, оказывает мочегонное действие.

	Брусника Vaccinium vitis idaea Брусничные Vaccinaceae
	Листья брусники Folia Vaccinii vitis idaea
	3 года
	ГФ ст. №27
	Водные отвары, входят в состав сбора «Бруснивер». Брикеты из прессованного крупного порошка листьев брусники. Цельные листья
	Мочегонное и желчегонное, антисептическое средство при воспалительных заболеваниях почек и мочевого пузыря, мочекаменной болезни, подагре реже как вяжущее средство.

	Мужской папоротник Dryopteris filix mas Многоножковые Polipodiaceae
	Корневище мужского папоротника Rhizomata Filicis maris
	не более года в сухих теплых помещениях
	ФС 42- 1621- 81
	Готовят густой экстракт и сушеное корневище
	Глистогонное средство (ленточные черви)

	Родиола розовая Rhodiola rosea Толстянковые Crassulaceae
	Корневище с корнями родиолы розовой Rhizomata et radices rhodiolae roseae
	3 года
	ГФ ст. №75
	Готовят жидкий экстракт
	Тонизирующее средство


Пример 17.

 Составьте аннотацию по лекарственному препарату 
	Название (русское, латинское, МНН) 

Синонимы и аналоги:
	

	Механизм действия
	

	Фармакологическая группа
	

	Показания
	

	Противопоказания 
	

	Побочные действия
	

	Способ применения
	

	Хранение 
	

	Формы выпуска
	

	Отпуск из аптеки
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы - реферирование

ПМ.01 «Реализация лекарственных средств  и товаров аптечного ассортимента»

МДК 01.01. «Лекарствоведение»

Профессиональные учебные задания репродуктивные с  избыточными условиями, задания –операции, «комплексные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 2, ОК 4, ОК 5, ОК 8, ПК 1.1, ПК 1.5
Эталон ответа:
	Название (русское, латинское, МНН)
	Но-шпа, No-Spa, Дротаверин
Синонимы и аналоги: дротаверин, спазмол, спазмонет

	Механизм действия
	Проявляет мощное спазмолитическое действие на гладкую мускулатуру за счет ингибирования фермента фосфодиэстеразы.  Эффективен при спазмах гладкой мускулатуры как нейрогенного, так и мышечного происхождения, расслабляет гладкую мускулатуру ЖКТ, желчевыводящих путей, мочеполовой системы.

	Фармакологическая группа
	Миотропные спазмолитики

	Показания
	спазмы гладкой мускулатуры, связанные с заболеваниями желчевыводящих путей и мочевыводящих путей, головные боли напряжения; дисменорея.

	Противопоказания 
	тяжелая печеночная или почечная недостаточность;

тяжелая сердечная недостаточность (синдром низкого сердечного выброса);

детский возраст до 6 лет;

редкая наследственная непереносимость галактозы, дефицит лактазы и синдром мальабсорбции глюкозы-галактозы (из-за присутствия в составе препарата лактозы).

	Побочные действия
	Тахикардия, снижение АД

	Способ применения
	Внутривенно, внутримышечно, перорально

	Хранение 
	В защищенном от света месте, при температуре 15–25 °C. 

	Формы выпуска
	Раствор для внутривенного и внутримышечного введения, 20 мг/мл. По 2 мл в ампулы из темного стекла (гидролитического класса, тип 1) с нанесенной точкой разлома. 5 амп. помещены в пластиковую контурную ячейковую упаковку без покрытия (поддон). 1 или 5 поддонов помещены в картонную пачку.

Таблетки, 40 мг. 6, 10 или 20, 24 табл. в блистере ПВХ/Алюминий. 1, 2, 4 или 5 блистеров по 6 табл. помещены в картонную пачку. 3 блистера по 10 табл. помещены в картонную пачку. 1 блистер по 20 табл. помещен в картонную пачку.

10 табл. в блистере Алюминий/Алюминий (ламинирован полимером). 2 блистера помещены в картонную пачку.

60 табл. во флаконе из полипропилена с ПЭ пробкой, снабженной штучным дозатором. 1 фл. помещен в картонную пачку. 

100 табл. во флаконе из полипропилена с ПЭ пробкой. 1 флакон помещен в картонную пачку.

	Отпуск из аптеки
	Раствор для в/м и в/в введения - по рецепту.

Таблетки - без рецепта.


Пример 18. 

Заполните таблицу «Основные симптомы заболеваний верхних дыхательных путей»

	Заболевание
	Основные симптомы

	Вирусные инфекции
	

	Синусит 
	


Описание задания: 
Задание для внеаудиторной самостоятельной работы –конспектирование: план-конспект

ОП.03. Основы патологии

Профессиональные учебные задания репродуктивные с  избыточными условиями, задания –операции, «сквозные», направленные  на формирование следующих ПК и ОК: ОК 1, ОК 4, ПК 1.6, ПК 1.7
Эталон ответа:

	Заболевание
	Основные симптомы

	Вирусные инфекции
	Головная боль, повышение температуры, боль в горле, кашель, насморк

	Синусит 
	- длительный насморк с гнойными слизистыми или водянистыми выделениями; 

- затруднение носового дыхания, возможна попеременная заложенность правой и левой половины носа; 

- частое отхаркивание, обильные выделения слизистой или слизисто-гнойной мокроты по утрам; 

- тяжесть и боль в области воспаленной пазухи. Иногда боль в области зубов, глаза, скулы, щеки; 

- повышенная температура тела ( до 38С и выше ). Как правило, этот симптом наблюдается в остром случае. При хроническом процессе температура тела повышается редко или держится на субфебрильных отметках ( 37-37,5С ); 

- недомогание: ослабление памяти, быстрая утомляемость, раздражительность. Светобоязнь, слезоточивость, отказ от пищи, нарушение сна; 

- ослабленное обоняние или его отсутствие; 

- отечность щеки и век. 


Виды внеаудиторной самостоятельной работы и критерии оценивания по специальности 060301 Фармация

	
	Задания для внеаудиторной самостоятельной работы
	Виды
	Критерии оценивания (баллы)
	Трудоемкость (время)

	1
	Конспектирование
	-план-конспект


	Критерий 

Баллы 

составленный план материала
1

выделение самого важного и необходимого
1

Краткий текст по каждому пункту

1

Маркировка текста

1

логическая последовательность содержания

1


	60 мин

	
	
	- создание шпаргалок
	Критерий 

Баллы 

«именной» пакет шпаргалок на все вопросы 

1

Краткие ответы на вопросы

1

Рукописный текст

1

Пакет шпаргалок отражает все темы дисциплины, МДК, ПМ

1


	120 мин

	2
	Реферирование


	реферат
	Критерий 

Баллы 

соответствие теме

1

глубина проработки материала

1

правильность и полнота использования источников

1

владение терминологией и культурой речи

1

оформление реферата

1


	360 мин

	
	
	Аннотация по лекарственному препарату, ИМН
	Критерий 

Баллы 

Название (русское, латинское, МНН)

1

Механизм действия

1

Фармакологическая группа

1

Показания

1

Противопоказания 

1

Побочные действия

1

Способ применения

1

Хранение 

1

Формы выпуска

1

Отпуск из аптеки

1


	60 мин

	3
	Выполнение контрольной работы
	Контрольная работа
	Критерии разрабатываются преподавателем самостоятельно для каждого МДК, ПМ с помощью модельного ответа
	180-360 мин

	4
	Подбор материалов и составление логических диктантов, кроссвордов, глоссариев
	- логический диктант


	Критерий 

Баллы 

Подготовлены 10-15 заданий

1

Формулировка заданий соответствует стандартам

1

Задания соответствуют теме

1

Ответы соответствуют теме

1


	30 мин

	
	
	- кроссворд


	Критерий 

Баллы 

Подготовлены 10-15 заданий

1

Формулировка заданий соответствует стандартам

1

Задания соответствуют теме

1

Ответы соответствуют теме

1


	90 мин

	5
	Анализ нормативно-технических документов
	Обзор приказов, законов, ГОСТов, ОСТов, ТУ
	Критерий 

Баллы 

Соответствие материала приказу

1

Краткость, лаконичность

1

Владение основными понятиями или формулировками НТД

1

Выбор способа применения в практической деятельности (таблица, классификация, графологическая структура

1


	90 мин

	6
	Решение профессиональных задач и производственных ситуаций
	-модельный ответ

- алгоритм действий

-фармацевтическая экспертиза рецептов

-фармацевтическое консультирование при продаже (отпуске) товаров аптечного ассортимента
	Критерий 

Баллы 

грамотно проведены все расчеты с соответствующими пояснениями самим студентом, объясняется причина возникновения ситуации,

1

логично и последовательно излагаются действия в той или иной ситуации,

1

указываются нормативные документы, регламентирующие данную ситуацию.

1

Задача решена студентом самостоятельно

1

Ответ студентом дается самостоятельно без наводящих вопросов и уточнений преподавателя

1


	60 мин

	7
	Подготовка мультимедийных презентаций
	Мультимедийная презентация
	Критерий 

Баллы 

Оформление презентации в соответствии с требованиями

1

Материал изложен структурированно и логично.
1

Грамотно используются рисунки, таблицы, схемы, картинки
1

Умение выделять главное

1

Количество использованных источников 5 и более 

1


	60 мин

	8
	Изготовление наглядных пособий
	- оформление витрин торгового зала

- комплект лекарственных препаратов по нозологии

- оформление этикеток на лекарственные формы и штанглассы

-- оформление учетных документов
	Соответствие НТД или образцу, выданному преподавателем
	90 мин

	9
	Поиск информации в Интернете
	Информация на локальных носителях (флеш-карта)
	Критерий 

Баллы 

использование web-браузеров

1

использование баз данных

1

пользование информационно-поисковыми и информационно-справочными системами

1

пользование автоматизированными  библиотечными системами

1

пользование электронными журналами

1


	90 мин

	10
	Подготовка курсовых и дипломных работ
	Курсовая работа
	Критерий 

Баллы 

избранная тема актуальна, в работе использованы различные науч​ные методы исследования

1

представлено глубокое теоретическое обоснование те​мы,

1

определена практическая значимость работы,

1

работа написана хорошим лите​ратурным языком,

1

выстроена в точной логической последовательности;

1

содержа​ние доклада последовательное, логичное, конкретное

1

свободное владение профессиональной терминологией

1

студент грамотно и четко отвечает на вопросы членов комиссии,

1

оформление дипломной работы в соответствии с требованиями

1

Отзыв руководителя положительный

1


	40 часов

	
	
	Дипломная работа
	Критерий 

Баллы 

избранная тема актуальна, в работе использованы различные науч​ные методы исследования

1

представлено глубокое теоретическое обоснование те​мы,

1

определена практическая значимость работы,

1

работа написана хорошим лите​ратурным языком,

1

выстроена в точной логической последовательности;

1

содержа​ние доклада последовательное, логичное, конкретное

1

свободное владение профессиональной терминологией

1

студент грамотно и четко отвечает на вопросы членов комиссии,

1

оформление дипломной работы, в соответствии с требованиями,

1

отзывы рецензента и руководителя положительные

1


	70 часов
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