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1. Пояснительная записка
Дисциплина относится к дисциплинам (модулям) по выбору вариативной части блока 1 «Дисциплины (модули)» образовательной программы бакалавриата по направлению 40.03.01 «Юриспруденция».  
Судебная медицина занимает одно из ведущих мест среди дисциплин, изучаемых на кафедре уголовно – процессуального права. Теоретические положения науки судебной медицины, как одной из медицинских наук, изучается студентом в неразрывной связи с юридическими науками.

Судебная психиатрия изучает психические болезни с точки зрения их влияния на вменяемость. Профессиональная направленность преподавания судебной психиатрии состоит в изучении вопросов применения полученных знаний юристом в условиях практической деятельности. 

Изучение судебной медицины и психиатрии связано с изучением уголовного права и уголовного процесса, судебной психологии и криминалистики. Структурно логическая схема изучения тем и учебных вопросов обеспечивает последовательное и цельное изучение курса, благодаря чему достигает​ся комплексное решение задач по профессиональной подготовке работников органов юстиции.

Для освоения дисциплины необходимы знания, умения и компетенции, полученные обучающимися на предыдущих курсах обучения. Изучение данной дисциплины базируется на знании положений безопасности жизнедеятельности, физической культуры, уголовного права и уголовного процесса.

2.  Методические указания студентам по изучению теоретических основ дисциплины 

Предпосылками успешного обучения по дисциплине «Судебная медицина и психиатрия» является активная научно-исследовательская работа студента, посещение лекционных  и практических занятий, добросовестная работа в часы самоподготовки. 

Внимательное ознакомление студентов с Рабочей программой дисциплины «Судебная медицина и психиатрия» – важное условие успешного освоения ими данного курса. Она дает полное представление о курсе в целом – его предмете и системе, тематическом содержании, круге вопросов по каждой теме, последовательности изложения материала. Изучение курса «Судебная медицина и психиатрия» должно быть тесно увязано с задачами укрепления законности и правопорядка, бескомпромиссной борьбы с преступностью. Успех изучения курса криминалистики во многом зависит от того, насколько систематически и регулярно студент работает над учебным материалом.

Теоретический материал необходимо усваивать не отвлеченно, а в неразрывной связи с практикой, опытом работы органов дознания, следствия, экспертных учреждений и суда, с задачами правоохранительных органов на современном этапе.

Материал дисциплины осваивается поэтапно, по разделам. Для этого необходимо основательно изучить материал соответствующего раздела учебника, а также ознакомиться с учебными пособиями, указанными в списке литературы в данных рекомендациях, использовать материал, полученный на лекциях по курсу «Судебная медицина и психиатрия».

По большинству тем дисциплины предусматриваются лекции, которые, как правило, должны иметь проблемный характер и отражать профиль подготовки студентов. Помимо устного изложения материала, в процессе лекций предполагается использовать аудиовизуальную поддержку в виде мультимедийных презентаций содержания лекции, отражающих основные тезисы, понятия, схемы, иллюстрации, выдержки из учебных, документальных и художественных фильмов по теме лекции.  

Знакомство с дисциплиной происходит уже на первой лекции, где от студента требуется не просто внимание, но и самостоятельное оформление конспекта. При работе с конспектом лекций необходимо учитывать тот фактор, что одни лекции дают ответы на конкретные вопросы темы, другие – лишь выявляют взаимосвязи между явлениями, помогая студенту понять глубинные процессы развития изучаемого предмета как в истории, так и в настоящее время.

Конспектирование лекций – сложный вид вузовской аудиторной работы, предполагающий интенсивную умственную деятельность студента. Конспект является полезным тогда, когда записано самое существенное и сделано это самим обучающимся. Не надо стремиться записать дословно всю лекцию. Такое «конспектирование» приносит больше вреда, чем пользы. Целесообразно вначале понять основную мысль, излагаемую лектором, а затем записать ее. Желательно запись осуществлять на одной странице листа или оставляя поля, на которых позднее, при самостоятельной работе с конспектом, можно сделать дополнительные записи, отметить непонятные места.

Рекомендации по написанию конспекта лекций: кратко, схематично, последовательно фиксировать основные положения, выводы, формулировки, обобщения; помечать важные мысли, выделять ключевые слова, термины. 

Конспект лучше подразделять на пункты, параграфы, соблюдая красную строку. Принципиальные места, определения, формулы следует сопровождать замечаниями: «важно», «особо важно», «хорошо запомнить» и т.п. или подчеркивать красной ручкой. Целесообразно разработать собственную символику, сокращения слов, что позволит сконцентрировать внимание студента на важных сведения. 

Работу над конспектом следует начинать с его доработки, желательно в тот же день, пока материал еще легко воспроизводим в памяти (через 10 часов после лекции в памяти остается не более 30 – 40 % материала). С целью доработки необходимо прочитать записи, восстановить текст в памяти, а также исправить описки, расшифровать не принятые ранее сокращения, заполнить пропущенные места, понять текст, вникнуть в его смысл. Далее прочитать материал по рекомендуемой литературе, разрешая в ходе чтения возникшие ранее затруднения, вопросы, а также дополняя и исправляя свои записи. Записи должны быть наглядными, для чего следует применять различные способы выделений. В ходе доработки конспекта углубляются, расширяются и закрепляются знания, а также дополняется, исправляется и совершенствуется конспект.

По результатам работы с конспектом лекции следует обозначить вопросы, термины, материал, который вызывают трудности, пометить и попытаться найти ответ в рекомендуемой литературе. Если самостоятельно не удается разобраться в материале, необходимо сформулировать вопрос и задать преподавателю на консультации,  на практическом занятии.  Лекционный материал является базовым, с которого необходимо начать освоение соответствующего раздела или темы.

Работая над конспектом лекций, всегда следует использовать не только учебник, но и ту литературу, которую дополнительно рекомендовал лектор, в том числе нормативно-правовые акты соответствующей направленности. 

Работу с литературой целесообразно начать с изучения общих работ по теме, а также учебников и учебных пособий. Далее рекомендуется перейти к анализу монографий и статей, рассматривающих отдельные аспекты проблем, изучаемых в рамках курса, а также официальных материалов и неопубликованных документов (научно-исследовательские работы, диссертации), в которых могут содержаться основные вопросы изучаемой проблемы.

Работу с источниками надо начинать с ознакомительного чтения, т.е. просмотреть текст, выделяя его структурные единицы. При ознакомительном чтении закладками отмечаются те страницы, которые требуют более внимательного изучения.

В зависимости от результатов ознакомительного чтения выбирается дальнейший способ работы с источником. Если для разрешения поставленной задачи требуется изучение некоторых фрагментов текста, то используется метод выборочного чтения. Если в книге нет подробного оглавления, следует обратить внимание ученика на предметные и именные указатели.

Избранные фрагменты или весь текст (если он целиком имеет отношение к теме) требуют вдумчивого, неторопливого чтения с «мысленной проработкой» материала. Такое чтение предполагает выделение: 1) главного в тексте; 2) основных аргументов; 3) выводов. Особое внимание следует обратить на то, вытекает тезис из аргументов или нет.

Необходимо также проанализировать, какие из утверждений автора носят проблематичный, гипотетический характер и уловить скрытые вопросы.

Понятно, что умение таким образом работать с текстом приходит далеко не сразу. Наилучший способ научиться выделять главное в тексте, улавливать проблематичный характер утверждений, давать оценку авторской позиции – это сравнительное чтение, в ходе которого студент знакомится с различными мнениями по одному и тому же вопросу, сравнивает весомость и доказательность аргументов сторон и делает вывод о наибольшей убедительности той или иной позиции.

Если в литературе встречаются разные точки зрения по тому или иному вопросу из-за сложности прошедших событий и правовых явлений, нельзя их отвергать, не разобравшись. При наличии расхождений между авторами необходимо найти рациональное зерно у каждого из них, что позволит глубже усвоить предмет изучения и более критично оценивать изучаемые вопросы. Знакомясь с особыми позициями авторов, нужно определять их схожие суждения, аргументы, выводы, а затем сравнивать их между собой и применять из них ту, которая более убедительна.

Следующим этапом работы с литературными источниками является создание конспектов, фиксирующих основные тезисы и аргументы. Можно делать записи на отдельных листах, которые потом легко систематизировать по отдельным темам изучаемого курса. Другой способ – это ведение тематических тетрадей-конспектов по одной какой-либо теме. Большие специальные работы монографического характера целесообразно конспектировать в отдельных тетрадях. Здесь важно вспомнить, что конспекты пишутся на одной стороне листа, с полями и достаточным для исправления и ремарок межстрочным расстоянием (эти правила соблюдаются для удобства редактирования). Если в конспектах приводятся цитаты, то непременно должно быть дано указание на источник (автор, название, выходные данные, № страницы). Впоследствии эта информации может быть использована при написании текста реферата или другого задания.

Таким образом, при работе с источниками и литературой важно уметь:

· сопоставлять, сравнивать, классифицировать, группировать, систематизировать информацию в соответствии с определенной учебной задачей;

· обобщать полученную информацию, оценивать прослушанное и прочитанное;

· фиксировать основное содержание сообщений; формулировать, устно и письменно, основную идею сообщения; составлять план, формулировать тезисы;

· готовить и презентовать развернутые сообщения типа доклада;

· работать в разных режимах (индивидуально, в паре, в группе), взаимодействуя друг с другом;

· пользоваться реферативными и справочными материалами;

· контролировать свои действия и действия своих товарищей, объективно оценивать свои действия;

· обращаться за помощью, дополнительными разъяснениями к преподавателю, другим студентам.

· пользоваться лингвистической или контекстуальной догадкой, словарями различного характера, различного рода подсказками, опорами в тексте (ключевые слова, структура текста, предваряющая информация и др.);

· использовать при говорении и письме перифраз, синонимичные средства, слова-описания общих понятий, разъяснения, примеры, толкования, «словотворчество»;

· повторять или перефразировать реплику собеседника в подтверждении понимания его высказывания или вопроса;

· обратиться за помощью к собеседнику (уточнить вопрос, переспросить и др).

3. Методические указания по подготовке к практическим занятиям

Назначение практических занятий заключается в контроле правильности понимания студентами основных концептуальных положений судебной медицины и психиатрии, демонстрации путей их использования при решении практических задач, определении возможностей решения проблем рассматриваемых теорий.

Практические занятия – один из каналов общения преподавателей со студентами и одновременно важное средство  проверки  качества и уровня  усвоения  студентами знаний, почерпнутых ими на лекциях или из других источников (учебников, хрестоматий,  пособий, монографий и т.д.). Кроме того,  на данных занятиях  отрабатываются навыки публичных выступлений, что очень важно будущему юристу.  Во время практических занятий  студенты  учатся  грамотно выражать мысли, формулировать доводы и мнения, аргументировано  возражать друг другу и преподавателю, отстаивать  позиции.  В ходе проведения практических занятий  возможны   и  желательны  такие  формы творческой работы, как  решения задач,  ситуационный  анализ, мозговой  штурм. Это –   инструменты,   при  помощи  которых учащиеся  под руководством преподавателя  оттачивают   навыки  анализа  узловых  проблем  данного   учебного   курса.  

На практических  занятиях студенты должны научиться работать с источниками в процессе теоретического решения задач и выявить практические навыки применения технико-криминалистических средств, тактических приемов и методов составлении процессуальных документов. 

На практических занятиях отрабатывается умение: провести юридический анализ конкретных ситуаций, возникающих в практике работы лиц, производящих расследование, принять обоснованное и тактически грамотное решение. 

На практических занятиях уместны дискуссии, обмен мнениями, анализ допускаемых на практике нарушений. Преподаватель может на основе своих знаний и опыта смоделировать практическую ситуацию и предложить студентам попробовать найти правильное решение.

В процессе подготовки к практическому занятию студент должен: ознакомиться с планом занятия, особое внимание уделить контрольным вопросам темы; изучить конспект лекции; проработать и законспектировать рекомендуемую литературу; выполнить задание, предусмотренное для самостоятельной подготовки. 

Основные формы проведения практических занятий: постановка преподавателем и решение студентами проблем теоретической и практической направленности; решение ситуационных задач и практических заданий; составление проектов процессуальных документов. В планах практических занятий дана примерная тематика вопросов, которая может быть изменена или дополнена по согласованию с преподавателем, ведущим занятия.

Раздел 1 Процессуальные и организационные основы судебно-медицинской экспертизы в Российской Федерации

Тема 1 Понятие, процессуальные и организационные основы судебной медицины.
1.1 Правовое положение и организационные формы судебно-медицинской экспертизы. 

1.2 Соблюдение и права и свободы человека и гражданина в процессе проведения судебно-медицинских экспертиз.

1.3 Основание и порядок назначения судебно- медицинской экспертизы. 

1.4 Круг вопросов, составляющих компетенцию судебно- медицинской экспертизы. Права и обязанности судебно-медицинской эксперта. 

1.5 Виды судебно-медицинской экспертизы.

Раздел  2 Частные вопросы судебной медицины

Тема 2 Судебно-медицинское учение о смерти и трупных явлений (судебно-медицинская танатология). 

2.1 Понятие о танатологии и смерти, этапы умирания (терминальные состояния). 

2.2 Клиническая и биологическая смерть. Ориентирующие и достоверные признаки наступления смерти. 

2.3 Проблема реанимации. Проблема трансплантации. 

2.4 Установление момента смерти. 

2.5 Понятие о категории, роде, виде и причине смерти. Определение давности наступления смерти. 

2.6 Основные этапы  и методика СМЭ трупа. 

Тема 3 Судебно-медицинская экспертиза живых лиц. Установление степени тяжести причиненного вреда здоровью человека.

3.1 Основы законодательства, регулирующие экспертизу живых лиц.

3.2 Понятие и медицинские критерии определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека. 

3.3 Понятия побоев и истязания. 

3.4 Особенность установления вреда здоровью при экспертизе, проводимой в стационаре и по медицинским документам. 

Тема 4 Понятие и судебно-медицинское исследование вещественного доказательства. 

4.1 Понятие и виды вещественных доказательств.

4.2 Основания и цели судебно-медицинского исследования вещественного доказательства.

4.3 Круг вопросов, составляющих компетенцию судебно-медицинской экспертизы вещественного доказательства. 

4.4 Оформление результатов судебно- медицинской экспертизы. 

Тема 5 Судебно-медицинская травматология. Понятие о механических повреждениях, травматологии и судебной травматологии.

5.1 Понятие о механических повреждениях, травматологии и судебной травматологии. 

5.2 Классификация травмы и травматизма. 

5.3 Виды механических повреждений и возможности их исследования. 

5.4 Причины смерти при механических травмах. 

5.5 Повреждения огнестрельным оружием. Классификация и особенности ран, нанесенных огнестрельным оружием. 

5.6 Механическая асфиксия (кислородная недостаточность). 

5.7 Судебно-медицинская экспертиза отравлений. 

Раздел 3 Общие вопросы судебной психиатрии. Процессуальные и организационные основы судебно-психиатрической экспертизы

Тема 6 Правовое положение и организационные формы судебно-психиатрической экспертизы.

6.1 Правовое положение и организационные формы судебно-психиатрической экспертизы. 

6.2 Соблюдение и права и свободы человека и гражданина в процессе проведения судебно-медицинских экспертиз.

6.3 Основание и порядок назначения судебно-психиатрической экспертизы. 

6.4 Виды судебно-психиатрической экспертизы.

6.5 Круг вопросов, составляющих компетенцию судебно-психиатрической экспертизы. Права и обязанности судебно-психиатрического эксперта.

6.6 Оформление результатов судебно-психиатрической экспертизы. Основные разделы экспертного заключения. Оценка заключения органами расследования и судом. 

Раздел 4 Судебно-психиатрическая экспертиза обвиняемых, свидетелей, потерпевших и осужденных. Принудительные меры медицинского характера

Тема 7 Судебно-психиатрическая экспертиза подозреваемых (обвиняемых), свидетелей и потерпевших. Понятия вменяемости и невменяемости. 

7.1 Критерии невменяемости в уголовном законодательстве.

7.2 Проблемы невменяемости в отечественной науке уголовного права и в судебной психиатрии.

7.3 Судебно-психиатрическая экспертиза обвиняемых.

7.4 Судебно-психиатрическая экспертиза лиц, совершивших правонарушение в состоянии опьянения.

7.5 Судебно-психиатрическая экспертиза лиц с психическими расстройствами, не исключающими вменяемость

7.6 Судебно-психиатрическая экспертиза лиц с психическими расстройствами, возникшими после совершения правонарушения.

7.7 Судебно-психиатрическая экспертиза свидетелей и потерпевших.

7.8 Судебно-психиатрическая экспертиза осужденных.

Тема 8 Судебно-психиатрическое значение и экспертиза отдельных форм психических заболеваний.

8.1 Общая характеристика психических заболеваний. Распространенность психических заболеваний. 

8.2 Маниакально-депрессивный психоз. Клиническая картина заболевания. Понятие о фазах заболевания, интермиссии. Типы течения психоза и его судебно-психиатрическая оценка. 

8.3 Шизофрения. Клинические признаки шизофрении, особенности ее течения. Судебно-психиатрическая оценка больных шизофренией. 

8.4 Эпилепсия. Основные признаки болезни (припадки, психические эквиваленты, психозы, нарастающие изменения личности). Судебно-психиатрическая оценка больных эпилепсией. 

8.5 Сумеречное помрачнение сознания. Задачи работников органов предварительного расследования при производстве экспертизы кратковременных расстройств психической деятельности. 

8.6 Реактивные состояния (психогенные). Виды реактивных состояний: неврозы, реактивные психозы. Судебно-психиатрическая оценка реактивных (психогенных) состояний.

4. Методические указания по видам самостоятельной работы студентов 

4.1 Методические рекомендации по решению ситуационных задач и практических заданий

В основе ситуационных задач лежат примеры из судебно-следственной практики правоохранительных органов РФ. В текстах задач приведены фамилии действующих лиц, а также наименования населенных пунктов. Любое совпадение этих фамилий и населенных пунктов с реально существующими является случайным. Для студентов предоставляется возможность самостоятельно контролировать свои знания, обнаруживать пробелы и своевременно принимать меры для их ликвидации. Решение задач, поможет закрепить полученные знания по курсу «Судебная медицина и психиатрия» и будет способствовать упрочению первоначальных навыков правоприменительной деятельности. Студенты решают предложенные задачи при самоподготовке. На практических занятиях происходит коллективное обсуждение этих решений, которые с учетом высказанных замечаний письменно дорабатываются и представляются преподавателю для проверки. Методика решения каждой задачи сводится к следующему: вначале необходимо изучить условия задачи, воспринять их как установленные или доказанные в процессе расследования уголовного дела обстоятельства. При решении каждого задания следует четко ответить в письменном виде на поставленные вопросы, грамотно обосновав свой ответ ссылкой на положения законодательства в области решаемых задач. 

Образцы ситуационных задач, предлагаемых студентам для решения:

Задача 1

В результате проведения ОРМ недалеко от места преступления задержан гр. А, подозреваемый в совершении убийства. В момент задержания гр. А находился в состоянии двигательного возбуждения, был злобен и агрессивен, от него исходил слабый запах алкоголя. После препровождения его в ОВД у него возникли галлюцинации и иллюзии. По истечении 30 минут после этого гр. А. уснул в кабинете следователя. Сон был тяжелым, сопровождался двигательным возбуждением. После того, как гр. А проснулся у него наблюдалась ретроградная амнезия. Как он попал в полицию, где он находился до этого, с кем выпивал гр. А не вспомнил. Следователь пришел к выводу о необходимости назначения судебно-медицинской экспертизы. 

1. Какой вид экспертизы необходимо провести? 

2. Какие вопросы поставить перед экспертом? 

3. Определите вид, степень и форму алкогольного опьянения. 

Решение задачи

В данном случае следователь должен вынести постановление о назначении судебно-медицинской экспертизы алкогольного опьянения. Экспертиза должна быть назначена и проведена не позднее 24 часов с момента задержания, так как следы алкогольного опьянения стираются, а продукты распада алкоголя выводятся из организма. Для проведения экспертизы у подозреваемого необходимо взять на анализ кровь и мочу дважды, с интервалом в 30-40 минут, с соблюдением герметичности образцы помещаются в отдельную, химически чистую посуду, маркируются и сразу же направляются эксперту.  Перед экспертом следователь ставит следующие вопросы: 1) Находится ли данное лицо в состоянии алкогольного опьянения, и если да, то какова степень этого опьянения? 2) Имеются ли объективные данные (клинические и лабораторные) об употреблении обследуемым лицом алкогольных напитков незадолго до происшествия? 3) Подтверждаются ли объективно (лабораторно и клинически) показания обследуемого о количестве принятого им алкогольного напитка? 4) Подтверждаются ли объективно (лабораторно и клинически) показания обследуемого о времени, прошедшем с момента последнего приема алкоголя? В соответствии с представленными признаками поведения подозреваемого можно предположить, что задержанный страдает патологическим параноидным алкогольным опьянением. Более полную информацию можно дать только после определения количества выпитого алкогольного напитка, крепости этого напитка и времени последнего приема алкоголя. Если будет установлено, что задержанный страдает патологическим алкогольным опьянением, то вопрос о его вменяемости необходимо решать после заключения судебной психолого-психиатрической экспертизы.

4.2 Методические рекомендации по составлению проекта процессуального документа 

Процессуальные документы составляются студентами согласно планам практических занятий. Методика составления процессуальных документов представляет собой совокупность приемов, способов, составления процессуальных документов, порядок их применения и интерпретации, полученных с их помощью результатов с учетом требований уголовно-процессуального законодательства по процессуальной форме и содержанию документов.

Процессуальные документы должны оформляться на листах формата А4 с использованием печатающих устройств. При выполнении печатного варианта работы используется шрифт 14 пт, Times New Roman, одинарный межстрочный интервал. Название разделов и подразделов оформляется 16 и 14 пт соответственно, полужирным. Абзацный отступ составляет 1,25 см. Нумерация страниц – внизу листа по центру. Шрифт номеров страниц – 12 пт.

Процессуальные документы представляются на проверку преподавателю, ведущему занятия в группе для проверки. 
Перед выполнением задания студент должен повторить учебный материал, ознакомиться с уголовным и уголовно-процессуальным законодательством.
При составлении процессуального документа следует использовать правовые понятия и термины, применяемые в судебной медицине и психиатрии.

Процессуальные документы составляются в форме постановлений следователя о назначении судебно-психиатрической или судебно-медицинской экспертизы.
Постановление о назначении экспертизы выносит следователь. В постановлении о назначении экспертизы указываются:

1) основания назначения судебной экспертизы;

2) фамилия, имя и отчество эксперта или наименование экспертного учреждения, в котором должна быть произведена судебная экспертиза;

3) вопросы, поставленные перед экспертом;

4) материалы, предоставляемые в распоряжение эксперта.

 Образец постановления о назначении судебной экспертизы

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

о назначении судебно-медицинской экспертизы

г. Бузулук                                                                        15 января 2013 года

Следователь СО МО МВД России «Бузулукский» старший лейтенант юстиции Никонов Николай Сергеевич, рассмотрев материалы уголовного дела № 12/0655, возбужденного по признакам ч. 2, ч. 3 ст. 162 УК РФ,

У С Т А Н О В И Л:

Из материалов уголовного дела следует, что 11.01.2013 года около 00.00 часов в ОВД позвонил гр. Грибов А.П. и сообщил, что в контору «Сельпромснаб», где  он работает сторожем, около 20 мин назад ворвались  двое  в масках и, угрожая оружием, избили  его, связали  бельевой веревкой, приказали  лечь лицом  вниз. Затем  они  взломали  кабинет бухгалтерии, вынесли  оттуда 2 компьютера со  всеми принадлежностями, погрузили  их в машину и уехали. 

В ходе проведения освидетельствования на теле Грибова А.П.  было обнаружено: на верхней и нижней губах – кровоподтек  и след рассечения на нижней губе; правом бедре – синяк; на руках, в области запястий – следы в виде синяков.

Принимая во внимание, что для выяснения характера, механизма и времени образования телесных повреждений у гр. Грибов А.П. необходимы специальные познания в области медицины и руководствуясь ст. 195 (196) и 199 УПК РФ,
П О С Т А Н О В И Л:

1. Назначить по настоящему уголовному делу судебно-медицинскую экспертизу, производство которой поручить судебно-медицинскому эксперту Кабинета амбулаторного приема Бузулукского филиала судмедэкспертизы.

2. На разрешение экспертов поставить следующие вопросы:

1)
Каковы характер, механизм и давность происхождения телесных повреждений на теле Грибова А.П.?

2) Является ли причиненный вред опасным для жизни и здоровья потерпевшего, если да, то какова степень вреда причиненного здоровью Грибова А.П.?

3) Соответствуют ли характер и давность имеющихся телесных повреждений на теле Грибова А.П.  механизму образования этих повреждений при обстоятельствах, указанных Грибовым А.П.?

3. В распоряжение эксперта предоставить протокол освидетельствования Грибова А.П. от 12 января 2013 г., протокол допроса Грибова А.П., постановление.
4. Поручить начальнику Бузулукского филиала СМЭ разъяснить эксперту права и обязанности, предусмотренные ст. 57 УПК РФ и предупредить его об уголовной ответственности по ст. 307 УК РФ за заведомо ложное заключение.

Следователь СО МО МВД России

 «Бузулукский» 

ст. лейтенант юстиции   
          Никонов                               Н.С. Никонов       

4.3 Методические рекомендации студентам очной формы обучения по подготовке к рубежному контролю
Рубежный контроль помогает определить качество изучения студентами учебного материала по разделам, темам предмета. Своеобразие рубежного контроля заключается в том, что он ориентирован на проверку и оценку не всей совокупности знаний по предмету, а лишь результатов изучения отдельного блока вопросов. Отсюда еще одно его назначение – корректировать процесс освоения студентом теоретического и практического материала, помогать ему «выстраивать» полную и внутренне согласованную систему знаний по конкретной дисциплине. 

Ценность рубежного контроля состоит преимущественно в его содействии регулярной и последователь​ной работе студентов над предметом. Он стимулирует самосто​ятельность обучающихся, требует повседневных усилий для ус​транения пробелов и движения вперед в постижении проблем​ных тем. Рубежный контроль способствует систематическому и ритмичному изучению учебного материала в течение семестра, а также организации постоянной и непре​рывной проверки качества его усвоения. 

Рубежный контроль проводится в рамках лекционных, практических  (семинарских) часов, отведенных на изучение учебной дисциплины.

Рубежный контроль по дисциплине «Судебная медицина и психиатрия» сдаётся 2 раза во время изучения курса (разделы 1,2 – 1 этап рубежного контроля, разделы 2,3 – 2 этап рубежного контроля). 

Рубежный контроль представляет собой тестирование по основным вопросам разделов, выходящих на рубежный контроль. Тестирование возможно как на бумажном варианте, так и с помощью веб-приложения «Универсальная система тестирования БГТИ». 

При подготовке к зачету в форме тестирования нужно, прежде всего, просмотреть конспект лекций, практических занятий и отметить в них имеющиеся вопросы зачета. Если какие-то вопросы вынесены преподавателем на самостоятельное изучение, следует обратиться к учебной литературе, рекомендованной преподавателем в качестве источника сведений. 

При самостоятельной подготовке к тестированию студенту необходимо: 

– готовясь к тестированию, проработайте информационный материал по дисциплине. Проконсультируйтесь с преподавателем по вопросу выбора учебной литературы; 

– четко выясните все условия тестирования заранее. Вы должны знать, сколько тестов Вам будет предложено, сколько времени отводится на тестирование, какова система оценки результатов и т.д.; 

– приступая к работе с тестами, внимательно и до конца прочтите вопрос и предлагаемые варианты ответов. Выберите правильные (их может быть несколько); 

– в процессе решения желательно применять несколько подходов в решении задания. Это позволяет максимально гибко оперировать методами решения, находя каждый раз оптимальный вариант; 

– если Вы встретили чрезвычайно трудный для Вас вопрос, не тратьте много времени на него. Переходите к другим тестам. Вернитесь к трудному вопросу в конце; 

– обязательно оставьте время для проверки ответов, чтобы избежать механических ошибок. 

4.4 Методические рекомендации по подготовке к итоговому контролю

Итоговой формой контроля знаний, умений и навыков по дисциплине  «Судебная медицина и психиатрия» для студентов очной формы обучения является  зачёт.  Зачет проводится  в форме тестирования с использованием веб-приложения «Универсальная система тестирования БГТИ». Уровень сложности и форма предъявления оценочных средств для промежуточной аттестации зафиксированы в рабочей программе дисциплины, согласно Положению о рабочей программе дисциплины (модуля) образовательной программы высшего образования, а требования к их структуре, содержанию и оформлению в Положении о формировании фонда оценочных средств.

По результатам промежуточной аттестации студенту выставляется: «зачтено»; «не зачтено», «неявка».  

Основой для определения оценки служит уровень освоения студентами материала, предусмотренного рабочей программой дисциплины.  В случае, если студент, имеет положительные оценки за два рубежных контроля текущего семестра и посещаемость учебной дисциплины не менее 70%, а также с учетом результативности работы студента в период между вторым рубежным контролем и началом зачетной недели преподаватель, ведущий учебную дисциплину, может подать представление на кафедру, за которой закреплена дисциплина, о признании студента освоившим весь объем учебной дисциплины по итогам семестра и проставлении в зачетную книжку студента «зачтено». 

Студент, не выполнивший минимальный объем учебной работы по дисциплине, не допускается к сдаче зачета, а в аттестационной ведомости указывается «не допущен». 

Студенту, который не сдал зачеты и экзамены в установленные сроки по болезни, удостоверенной медицинским документом, или по другим уважительным причинам, имеющим соответствующее документальное подтверждение, деканатом факультета института устанавливаются индивидуальные сроки сдачи зачетов. 

При подготовке к сдаче зачета студент весь объем работы должен распределять равномерно по дням, отведенным для подготовки к зачету, контролировать каждый день выполнение намеченной работы.  Подготовка студента к зачету включает в себя три этапа: самостоятельная работа в течение семестра; непосредственная подготовка в дни, предшествующие зачету по темам курса; подготовка к ответу на контрольные вопросы. Для успешной сдачи зачета по дисциплине студенты должны принимать во внимание, что: все основные категории судебной медицины и психиатрии, которые указаны в рабочей программе, нужно знать, понимать их смысл и уметь его разъяснить; указанные в рабочей программе формируемые профессиональные компетенции в результате освоения дисциплины должны быть продемонстрированы студентом; практические занятия способствуют получению более высокого уровня знаний и, как следствие, более высокой оценке на зачете; готовиться к зачету необходимо начинать с первой лекции и первого семинара. 

Контрольные вопросы для подготовке к промежуточной аттестации (зачет)

Раздел № 1 Процессуальные и организационные основы судебно-медицинской экспертизы в Российской Федерации.

1. Предмет, методы, объекты исследования и задачи судебной меди​цины. 

2. Организационная структура судебно-медицинской службы в Рос​сийской Федерации.

Раздел № 2 Частные вопросы судебной медицины.

3. Понятие и классификации смерти.

4. Ориентирующие признаки наступления смерти. Суправитальные ре​акции.

5. Ранние трупные явления: трупные пятна, трупное охлаждение. Их значение для выдвижения и проверки версий.

6. Ранние трупные явления: трупное высыхание, трупное окоченение, аутолиз.

7. Поздние трупные явления. Условия, ускоряющие или замедляющие их развитие.

8. Морфологическая характеристика и судебно-медицинское значение ссадин, кровоподтеков, ран, образовавшихся от воздействия твердых тупых предметов.

9. Характеристика и особенности повреждений, возникших от ударов о тупые предметы при падении с высоты.

10. Особенности повреждений, возникших при различных видах автомо​бильной травмы.

11. Судебно-медицинская характеристика повреждений, причиненных острыми орудиями (оружием).

12. Морфологические особенности входной и выходной огнестрельных ран, причиненных с различных расстояний при выстрелах из руч​ного боевого огнестрельного оружия.

13. Виды механической асфиксии. Дифференциальная диагностика пове​шения и удавления петлей.

14. Внешние и внутренние признаки смерти от утопления.

15. Характеристика повреждений от местного действия высокой и низ​кой температуры.

16. Общее действие высокой температуры на организм человека. Приз​наки прижизненного действия пламени.

17. Смерть от переохлаждения, ее признаки.

18. Повреждения и смерть от действия высокого и низкого атмосфер​ного давления.

19. Понятия "яд", "отравление", "доза". Классификация отравлений.

Условия действия ядов на организм человека.

20. Отравления кровяными ядами.

21. Отравления деструктивными ядами.

22. Отравления алкоголем.

23. Отравления техническими жидкостями.

24. Квалифицирующие признаки тяжкого вреда здоровью.

25. Квалифицирующие признаки вреда здоровью средней тяжести.

26. Квалифицирующие признаки легкого вреда здоровью.

27. Судебно-медицинская экспертиза при подозрении на чле​новредительство и искусственные болезни.

28. Обнаружение, закрепление, изъятие и предварительное исследо​вание следов, подозрительных на кровь.

29. Возможности судебно-медицинской экспертизы крови.

30. Особенности судебно-медицинской экспертизы трупов новорожден​ных младенцев.

31. Процессуальные и организационно-методические аспекты наружного осмотра трупа на месте его обнаружения (происшествия).

32. Поводы назначения судебно-медицинской экспертизы трупа. Основ​ные вопросы, подлежащие разрешению при этом виде экспертизы.

33. Правила и порядок судебно-медицинского вскрытия трупа.

34. Судебно-медицинская экспертиза по делам о нарушении медицинс​ким персоналом своих профессиональных обязанностей.

Раздел № 3 Общие вопросы судебной психиатрии. Процессуальные и организационные основы судебно-психиатрической экспертизы.

35. Современное понимание психической деятельности в норме и болезненном состоянии.

36. Основания, организационные формы и порядок назначения судебно-психиатрической экспертизы.

37. Круг вопросов, составляющих компетенцию судебно-психиатрической экспертизы.

38. Соблюдение и права и свободы человека и гражданина в процессе проведения судебно-психиатрических экспертиз. 

39. Виды судебно-психиатрической и комплексной экспертиз.

40. Критерии невменяемости в уголовном законодательстве.

Раздел № 4 Судебно-психиатрическая экспертиза обвиняемых, свидетелей, потерпевших и осужденных. Принудительные меры медицинского характера.

41. Психиатрическая экспертиза свидетелей и потерпевших. Оговоры и самооговоры психически больных.

42. Критерии недееспособности. Вопросы, подлежащие разрешению эксперта-психиатра.

43. Вопросы мотивации деяний психически больных лиц.

44. Основания и порядок назначения, проведения и прекращения принудительного лечения.

45. Понятие об отдельных симптомах и синдромах психических расстройств. 

46. Причины психических заболеваний, классификация психических заболеваний и варианты их течения.

47. Основные синдромы психических заболеваний.

48. Судебно-психиатрическая оценка шизофрении.

49. Маниакально-депрессивный психоз как самостоятельное психическое расстройство. 

50. Основные признаки эпилепсии. 

51. Судебно-психиатрическая оценка травматических поражений головного мозга.

52. Психические расстройства при сосудистых поражениях головного мозга. 

53. Алкоголизм. Изменения личности при алкоголизме. Простое алкогольное и патологическое опьянение, их судебно-психиатрическая оценка. 

54. Наркомания. Токсикомания. Судебно-психиатрические экспертизы больных наркоманией. 

55. Сущность, причины  и типология расстройств личности. 

56. Формы реактивных состояний, их течение. 

57. Симуляция в судебно-психиатрической клинике, своеобразие поведения лиц, симулирующих психические расстройства. Формы симуляции.

58. Структурно-динамические характеристики умственной отсталости. Степени умственной отсталости. 

59. Особенности психических расстройств у несовершеннолетних.

60. Судебно-психиатрические и комплексные психолого-психиатрические экспертизы несовершеннолетних.

5. Оценка знаний, умений и навыков студентов по дисциплине
Оценивание выполнения тестов 

	Бинарная шкала
	Показатели
	Критерии

	Зачтено


	1. Полнота выполнения тестовых заданий.
2. Своевременность выполнения.
3. Правильность ответов на вопросы.
Самостоятельность тестирования.
	Выполнено самостоятельно более 55 % заданий предложенного теста в течении установленного времени.

	Не зачтено
	
	Выполнено самостоятельно менее 55 % заданий предложенного теста в течении установленного времени либо студент не смог самостоятельно в срок завершить тестирование.


    Оценивание проведения опроса 

	4-балльная шкала
	Показатели
	Критерии

	Отлично
	1. Полнота изложения теоретического материала.
2. Правильность и/или аргументированность изложения.
3. Самостоятельность ответа.
4. Культура речи.

5. Степень осознанности, понимания изученного.

6. Глубина / полнота рассмотрения темы.

7. Соответствие выступления теме, поставленным целям и задачам.
	Дан полный, в логической последовательности развернутый ответ на поставленный вопрос, где он продемонстрировал знания предмета в полном объеме учебной программы, достаточно глубоко осмысливает дисциплину, самостоятельно, и исчерпывающе отвечает на дополнительные вопросы, приводит собственные примеры по проблематике поставленного вопроса.

	Хорошо


	
	Дан развернутый ответ на поставленный вопрос, где студент демонстрирует знания, приобретенные на лекционных занятиях, а также полученные посредством изучения обязательных учебных материалов по курсу, дает аргументированные ответы, приводит примеры, в ответе присутствует свободное владение монологической речью, логичность и последовательность ответа. Однако допускается неточность в ответе. 

	Удовлетворительно


	
	Дан ответ, свидетельствующий в основном о знании процессов изучаемой дисциплины, отличающийся недостаточной глубиной и полнотой раскрытия темы, знанием основных вопросов теории, слабо сформированными навыками анализа явлений, процессов, недостаточным умением давать аргументированные ответы и приводить примеры, недостаточно свободным владением монологической речью, логичностью и последовательностью ответа. Допускается несколько ошибок в содержании ответа.

	Неудовлетвори​тельно 
	
	Дан ответ, который содержит ряд серьезных неточностей, обнаруживающий незнание процессов изучаемой предметной области, отличающийся неглубоким раскрытием темы, незнанием основных вопросов теории, несформированными навыками анализа явлений, процессов, неумением давать аргументированные ответы, слабым владением монологической речью, отсутствием логичности и последовательности. Выводы поверхностны, студент не способен ответить на вопросы даже при дополнительных наводящих вопросах преподавателя либо студент отказался отвечать на вопросы практического занятия.


 Оценивание решения ситуационных задач 

	4-балльная шкала
	Показатели
	Критерии

	Отлично


	1. Полнота выполнения.
2. Своевременность выполнения.
3. Последовательность и рациональность выполнения.
4. Самостоятельность решения.

5. Способность анализировать и обобщать информацию.

6. Способность делать обоснованные выводы на основе интерпретации информации, разъяснения.

7. Установление причинно-следственных связей, выявление  закономерности.

	Задача решена самостоятельно. Решение задач обосновано правовыми нормами и правилами в области судебной психиатрии и медицины. Студент учел все условия задачи, правильно определил статьи нормативно-правовых актов, полно и аргументировано обосновал свою позицию.

	Хорошо


	
	Студент учел все условия задачи. Решение задач обосновано правовыми нормами и правилами в области судебной психиатрии и медицины. Студент правильно оценил ситуацию, но не сумел дать полного и обоснованного ответа.

	Удовлетворительно
	
	Задача решена с подсказками преподавателя. Решение задач обосновано правовыми нормами и правилами в области судебной психиатрии и медицины, однако студент учел не все условия задачи, не сумел дать полного и обоснованного ответа.  

	Неудовлетвори​тельно 
	
	Задача не решена.


Оценивание заданий по составлению проектов процессуальных документов 

	4-балльная шкала
	Показатели
	Критерии

	Отлично


	1. Самостоятельность выполнения.

2. Владение терминологией, правилами описания криминалистических объектов.

3. Характер представления результатов (наглядность, оформление, донесение до слушателей и др.).
	Студент правильно выполнил задание. Составление проекта процессуального документа соответствует требованиям уголовно-процессуального законодательства и правилам назначения судебно-психиатрических и судебно-медицинских экспертиз. Проект процессуального документа составлен в соответствии с методическими рекомендациями по его оформлению.

	Хорошо
	
	Студент выполнил задание с небольшими неточностями. Составление проекта процессуального документа соответствует требованиям уголовно-процессуального законодательства и правилам назначения судебно-психиатрических и судебно-медицинских экспертиз.  Однако проект процессуального документа имеет ошибки в оформлении.

	Удовлетворительно
	
	Задание выполнено с подсказками преподавателя. Составление проекта процессуального документа соответствует требованиям уголовно-процессуального законодательства и правилам назначения судебно-психиатрических и судебно-медицинских экспертиз, но студент не в полном объеме учел фабулу задания. Проект процессуального документа имеет неточности в оформлении.

	Неудовлетвори​тельно 
	
	Составление проекта процессуального документа не соответствует Составление проекта процессуального документа соответствует требованиям уголовно-процессуального законодательства и правилам назначения судебно-психиатрических и судебно-медицинских экспертиз. Проект процессуального документа имеет грубые неточности в оформлении либо не составлен.


Оценивание ответа на зачете 

	Бинарная шкала
	Показатели
	Критерии

	«Зачтено»
	1. Полнота изложения теоретического материала.
2. Правильность и/или аргументированность изложения.
3. Самостоятельность ответа.
4. Культура речи.
	А) Дан полный, в логической последовательности развернутый ответ на поставленный вопрос, где он продемонстрировал знания предмета в полном объеме учебной программы, достаточно глубоко осмысливает дисциплину, самостоятельно, и исчерпывающе отвечает на дополнительные вопросы, приводит собственные примеры по проблематике поставленного вопроса.

Б) Дан развернутый ответ на поставленный вопрос, где студент демонстрирует знания, приобретенные на лекционных и практических занятиях, а также полученные посредством изучения обязательных учебных материалов по курсу, дает аргументированные ответы, приводит примеры, в ответе присутствует свободное владение монологической речью, логичность и последовательность ответа. Однако допускается неточность в ответе. 

В) Дан ответ, свидетельствующий в основном о знании процессов изучаемой дисциплины, отличающийся недостаточной глубиной и полнотой раскрытия темы, знанием основных вопросов теории, слабо сформированными навыками анализа явлений, процессов, недостаточным умением давать аргументированные ответы и приводить примеры, недостаточно свободным владением монологической речью, логичностью и последовательностью ответа. 

	«Не зачтено»


	
	Дан ответ, который содержит ряд серьезных неточностей, обнаруживающий незнание процессов изучаемой предметной области, отличающийся неглубоким раскрытием темы, незнанием основных вопросов теории, несформированными навыками анализа явлений, процессов, неумением давать аргументированные ответы, слабым владением монологической речью, отсутствием логичности и последовательности, т. е. студент не способен ответить на вопросы даже при дополнительных наводящих вопросах преподавателя.
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