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1. Жалпы мәліметтер:
Жоғарғы оқу орнының атауы С.Ж. Асфендияров атындағы Қазақ ұлттық медицина университеті

Кафедра:  Қоғамдық денсаулық сақтау

Пәні, пәннің коды: IM 2113 Медицина тарихы  
Мамандығы: 5В110400 «Медициналық-профилактикалық іс »

Оқу сағаттарының (кредиттерінің) көлемі – 45 сағат (1 кредит)

Оқу курсы мен семестрі  - 1 курс,  1 семестр 
2.    Бағдарлама:

2.1. Кіріспе

 Медицина тарихы, ғылым ретінде медицинаның және денсаулық сақтаудың пайда болуын, дамуын және қазіргі кезеңдегі жағдайын, адамзаттың бүкіләлемдік даму тарихымен бірегей зерттейді. 

Медицина тарихы оқулық пән ретінде екі бөлімнен тұрады: жалпы және жеке медицина тарихы.

Жалпы медицина тарихы емшіліктің және медицинаның ежелгі замандардан қазіргі кезеңге дейін бүкіләлемдік тарихи даму үрдісінің қалыптасуының жалпы заңдылықтарын анықтайды; медицинаның алға басуының әрбір тарихи-қоғамдық кезеңдердің үлесін айқындайды, медициналық ғылым мен денсаулық сақтау тәжірибесінде ұлттық және ұлтаралық бірегейлік пен өзара әрекеттестігін көрсетеді, медицинаның алға қарай дамуына атақты ғалымдардың және ғылыми мектептердің маңызын және дәрігерлік парыз туралы ұғымның қалыптасуына әсер етеді.

Жеке медицина тарихын оқыту әрбір медициналық-биологиялық, профилактикалық және клиникалық пәндердің пайда болуы мен дамуы туралы түсініктеме береді.

Медицина тарихын оқыту қойылған болашақ дәрігердің алдына кәсіби талаптармен  қоса отансүйгіштік сезімін қалыптастырып, әсіресе қазақ халқының әлемдік өркениетке қосқан үлесін ерекше көрсетеді.

Тәуелсіз Қазақстан ерекшелігі тарихтағы өткен-кеткенді зерделеп жаңарту, тарихи шындықтың шыңына жету, тарихи ақтаңдақтар мен көлеңкелі етіп көрсетілген жағдайларды айқындау, тарихи мұрағаттарға ұқыпты қарау.

Қазақстан медицина тарихын зерттеу қазақтар және басқа да халықтардың эмпирикалық білімдердің негізінде және олардың тұжырымдалуына байланысты ғасырлар бойы аурудың алдың алу дағдылары мен біліктілілігі нақтыланып, жеке адамның және қоғамдық тазалық сақтау, медициналық білім беру мен ғылымның қалыптасуы,айтарлықтай жаңалықтар ашылуы, отандық дәрігерлер мен медицина қызметкерлерінің ізгі қызметтеріне байланысты екендігі анықталады.

2.2. Пәннің мақсаты: Болашақ  маманның жалпы мәдени көзқарасын қалыптастырудың маңызды бөлшегі ретінде әлемдік медицинаның дамуының негізгі заңдылықтары мен бағыттары туралы түсінік қалыптастыру. Сонымен қатар, рухани, қәсіби және жалпы мәдени біліктілілігі жоғары, отансүйгіштік және ұлтаралық сезімге ие, денсаулық сақтау саласының болашақ маманында дүниетанымалдықты қалыптастыру

2.3. Оқыту міндеттері:

· студенттерді тарих әдістемесімен және қазіргі кезендегі медицина тарихының негізгі мәселелерімен таныстыру;

· адамзаттың дамуының әр кезеңдерінде медициналық, гигиеналық, адам денсаулығы және ауру-сырқаулар туралы білімдерге тарихи талдау арқылы нақты баға беруге үйрету 

· әлемнің әр елдерінде медицина ғылымы мен тәжірибенің қалыптасуына ұлттық және интернационалдық жағдайлардың өзіндік әсерін және біркелкілігін көрсету.

2.4. Оқытудың соңғы нәтижелері:

     Студенттерде білімді қалыптастыру:
· Бүкіләлемдік медицина тарихының және Қазақстан медицина тарихының даму заңдылықтарын;

· Бүкіләлемдік медицина тарихының мерзімдік жіктелуін;

· Медицинаның дамуының жалпы көріністерін, қоғамдық-экономикалық қауымдардың және медицинаның дамуындағы    сабақтастықты;

· Медицина тарихының зерттеу көздерін; 

· Әлемдік медицина мен отандық медицинаның негізгі сипаты;

· Қоғамдық денсаулық сақтаудың  дамуының кезеңдері;

· Медицина ғылымының дамуына ғалымдардың қосқан үлесі;

· Ғалым-медиктер мен дәрігерлердің қайсарлық қызметтерінің үлгісін.

    Студенттерде тәжірибелік дағдыларды қалыптастыру:
· Тарихи мағлұматтарды іздестіруде және жинауда зерттеудің әдістемелік негіздерін қолдануды;

· Тарихи мәліметтерге талдау жүргізуді;

· Қазіргі кезеңдегі ғылым деңгейіне және талаптарына сай білімінің жаңа ұғымдарын түсіне білу мен қатар қайта өңдеуді қарастыруды;

· Медицина тарихын зерттеуде тарихи, оқулық, көркем әдебиеттерді, өнер шығармаларын пайдалануды;

· Заманауи ғылымның деңгейі мен талаптарына сәйкес дұрыс қорытынды жасауды.
Студенттерде коммуникативтік дағдыларды қалыптастыру:

- Курстастарымен жақсы өзара қарым-қатынасты құру;

- Басқа студенттердің көзқарасын сыйлау;

- Қарым-қатынаста/араласуда шынайлық таныту;

- Кішігірім топтармен жұмыс істей білу.

Студенттерде құқықтық дағдыларды қалыптастыру:

· Ежелгі әлем елдеріндегі медицина саласындағы заңдылықтардың (Ману, Хамурап заңдары және XII кесте заңдары ) дамуына салыстырмалы баға беру.
Студенттерде өзін-өзі жетілдіру дағдыларын қалыптастыру:

· Жұмыста аналитикалық зерттеу әдістерін қолдану;
· Компьютерлік технологияларды кеңінен қолдану;
· Өз бетімен оқу барысында интернет қорларын белсенді; 
· Өзін жетілдіруге арналған on-line оқулықтарды, оқу-әдістемелік құралдарды және т.б. қолдану;
· Нормативтік-анықтамалық әдебиеттермен, офистік немесе кеңселік құжаттарды тіркеу және мұрағаттаудың заманауи әдістеріне қатысты өзіндік жұмыс дағдыларына баулу.
2.5  Пәннің алғы реквизиттері: Қазақстан тарихы. Саясаттану. Әлеуметтану.

2.6. Пәннің соңғы реквизиттері: Оқу негізінде пәннің туындау және даму тарихын, медициналық мамандықтардың қалыптасуындағы атақты ғалымдар мен дәрігерлердің  жетістіктерін тереңдей зерттеуді қажет ететін жаратылыстану ғылымдары, жалпы  кәсіби және арнайы пәндер.

2.7 Тақырыптық жоспар: әр сабақтың тақырыбы, жүргізу формасы, ұзақтығы (дәрістер, тәжірибелік, семинарлық, зертханалық,  оқытушы жетекшілігімен орындалатын өзіндік жұмыс, өзіндік жұмысы). 
Дәрістердің тақырыптық жоспары
	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Дәріс

ұзақтығы

	1
	Медицина тарихы ғылым ретінде. Медицина тарихының зерттеу көздері. Алғашқы қауымдық құрылыстағы дәрігерлік
	Презентация
	1

	2
	Ежелгі  дәуір медицинасы.
	Презентация
	1

	3
	Ерте және дамыған Орта ғасырлар медицинасы.
	Презентация
	1

	4
	Орта ғасылар соңғы кезенінің медицинасы. Жаңа заман медицинасы.
	Презентация
	1

	5
	ХХ ғасыр медицинасы. Қазақстан медицинасы
	Презентация
	1

	
	Барлығы 
	
	5


Тәжірибелік сабақтардың тақырыптық жоспары

	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Сабақ ұзақтығы

	1
	Медицина тарихы ғылым ретінде. Медицина тарихының зерттеу көздері. Алғашқы қауымдық құрылыстағы дәрігерлік
	Презентация, әңгімелесу, ауызша сұрау, видеоматериалдарды демонстрациялау, тарихи эссе. 
	1

	2
	Ежелгі Шығыс медицинасы
	Ауызша сұрау, видеоматериалдарды демонстрациялау, жазбаша бақылау. 
	1

	3
	Антикалық Жеророта теңізі медицинасы
	Талқылау, видеоматериалдарды демонстрациялау, кішігірім топтарда жұмыс жасау.
	1

	4
	Ерте және дамыған Орта ғасырлар медицинасы..
	Талқылау, кішігірім топтарда жұмыс жасау, кері байланыс.
	1

	5
	Орта ғасылар соңғы кезенінің медицинасы
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау, кері байланыс. 
	1

	6
	 Орта ғасырдағы Қазақстан медицинасы
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау.
	1

	7
	Жаңа заман медицинасы. 
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау, кері байланыс. 
	1

	8
	ХХ ғасыр медицинасы.
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау.
	1

	9
	ХХ ғасырдағы Қазақстан медицинасы. 
	Видеоматериалдарды демонстрациялау, кішігірім топтарда жұмыс жасау, іскерлік ойын.
	1

	10
	Тәуелсіз Қазақстан медицинасы                                                                                                                                                                                                                                                                                           
	Талқылау, кішігірім топтарда жұмыс жасау, глоссарилер  құру.
	1

	
	Барлығы 
	
	10



Студенттердің оқытушымен бірге өзіндік жұмысының (СОӨЖ) 

тақырыптық жоспары 

	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Сабақ ұзақтығы

	1  
	Ежелгі Шығыс медицинасы. 
	Дискуссия, презентация.
	1

	2
	Антикалық Жеророта теңізі медицинасы. 
	Дискуссия, презентация.
	1

	3
	Византия және Араб халифаттарының медицинасы.
	Дискуссия, презентация.
	1

	4
	Жаңа заманның теориялық және клиникалық медицинасы.
	Дискуссия, презентация.
	1

	5
	ХХ ғасыр медицинасы.
	Дискуссия, презентация.
	1

	6
	Қазақстанда дәстүрлі және ғылыми медицинаның дамуы. Тәуелсіз Қазақстан медицинасы.  
	Дискуссия, презентация.
	1

	
	Аралық бақылау
	Жазбаша сұрау, тестілеу
	1

	
	Барлығы 
	
	7


Студенттердің өзіндік жұмысының (СӨЖ) тақырыптық жоспары

	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Сабақ ұзақтығы

	1
	Ежелгі Грекия медицинасы. Гиппократ. Гиппократ жинағы.
	Презентация, реферат.
	3

	2
	Ежелгі Рим медицинасы. Асклепиад. Гален. Цельс.
	Презентация, реферат.
	3

	3
	Бүкіләлемдік медицинаның эмблемалары.
	Презентация, реферат.
	3

	4
	Қазақстанда медицина білімінің даму тарихы 
	Презентация, реферат.
	3

	5
	Араб халифаттарының медицинасы. Абу-Али Ибн Сина (Авиценна). Дәрігерлік ғылым қағидалары.
	Презентация, реферат.
	3

	6
	Абу Наср ибн Мухаммед аль-Фараби. Трактаты аль-Фараби. 
	Презентация, реферат.
	3

	7
	Өтейбойдақ Тілеуқабылұлы «Шипагерлік баян».
	Презентация, реферат.
	3

	8
	Жусіп Баласағұн «Құдатқу білік».
	Презентация, реферат.
	2

	
	Барлығы 
	
	23


2.8. Оқу және оқыту әдістері: 

       Дәрістер  – кіріспе, тақырыптық, шолу, қорытынды.

Тәжірибелік сабақтар – алдын-ала түрлі оқу және ғылыми әдебиеттерден алған білімді белсенді қолдану әдісімен өткізілетін семинарлар (кіші топтар, презентациялар, талқылаулар және т.б.).

      СОӨЖ– кафедрада үйлестіру материалдарымен жұмыс жасау, типтік бақылау есептерін (тестерді) шешу, дербес компьютермен жұмыс істеу, конференциялар, пәндік олимпиада, кеңес өткізу.  

       СӨЖ – жеке тапсырмаларды орындау: баяндамалар (презентациялар), эссе, пікірлер даярлау; курстық жұмыстарды орындау; студенттердің оқу-зерттеу жұмысы; тест сұрақтарын, кроссвордтар және жауаптардың эталонын құрастыру; үйлестіру материалдарын және көрнекі құралдарды дайындау. Жеке тапсырмаларды орындап тапсыру берілген тақырып оқылатын пән бөліміне сәйкес аптадан кешікпей жүргізілуі тиіс.

2.9 Студенттердің білімі мен дағдыларын бағалау әдістері: 

Құзыреттілікті бағалау

	№
	Сабақ тақырыбы
	Бағаланатын құзыреттіліктер

	
	
	Когнитивті

(білім)
	Операционалды

(тәжірибелік дағдылар)
	Аксилогиялық

(комму-никативті дағдылар)
	Құқықтық

(құқықтық компетен.)
	Үздіксіз оқыту және өзін жетілдіру

	1.
	Медицина тарихы ғылым ретінде. Медицина тарихының зерттеу көздері. Алғашқы қауымдық құрылыстағы дәрігерлік
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.


	Тарихи көздерді зерттеудің әдіснамалық негізін қолдану.
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау, интернет қорларын, on-line  оқулықтарын қолдану. Глоссарилер, сөзжұмбақтарды құрастыру, көрнекілік құралдары мен үйлестіру материалдарын құрастыру.

	2.
	Ежелгі Шығыс медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	Ежелгі шығыс елдеріндегі медицинаның қалыптасуындағы хронологиялық құрылымды құру
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау.

	3.
	Антикалық Жеророта теңізі медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	Құлиеленушілік кезеңіндегі медициналық білімге талдау жасау.
	
	Ежелгі әлем елдеріндегі медицина саласындағы заңдылықтар (Ману, Хамурап заңдары және XII кесте заңдары )
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	4.
	Ерте және дамыған Орта ғасырлар медицинасы..
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	5.
	Орта ғасылар соңғы кезенінің медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	6.
	 Орта ғасырдағы Қазақстан медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	7.
	Жаңа заман медицинасы. 
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	8.
	ХХ ғасыр медицинасы.
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	9.
	ХХ ғасырдағы Қазақстан медицинасы. 
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	Орта ғасыр   және Қазақстанда кеңес заманының орнау кезеңіндегі медицинаның дамуына салыстырмалы талдау жасау.

ХХ ғасырдағы Қазақстанның теориялық және клиникалық  медицинасының дамуына хронологиялық талдау жасау.
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	10.
	Тәуелсіз Қазақстан медицинасы                                                                                                                                                                                                                                                                                           
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.


	
	Тәуелсіз Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесін негізгі даму кезеңдері бойынша өз көзқарасын дәлелдеу  
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау


*1 кредитте студент өз таңдауымен  СӨЖ бір тақырыбын орындайды.
   Аралық бақылау (r) – саны- 1, өткізу формасы – тест және жазбаша жауап түріндегі сұрақтар. 

Пәннің қорытынды рейтингі/бағасы 100 баллға тең. 

Күнделікті бақылау:

- ауызша сұрау;

- жазбаша бақылау;

- тестілеу;

- жағдаяттық есептердің шешімін тексеру;

- ұсынылған рефераттар, баяндамалар, презентациялардың қорғауын бағалау.

Қорытынды бақылау: нәтижелерді кешенді бағалау:

- білімін күнделікті бақылау;

-  тестілеу;

- ауызша әңгімелесу.

Студенттердің білімін бақылауды ауызша жүргізу технологиясы 

Күнделікті бағалау t – біліктіліктің қалыптасуын бағалау деңгейі

t = (Z+N+K+P+S+R)/n мұнда

n – барлық біліктілік бойынша тапсырма саны

Z:   z1+z2+…+zn -  білімнің бағасы

N:  n1+n2+…+nn -  тәжірибелік дағдылар бағасы

K:  k1+k2+…+kn -  коммуникативті біліктіліктің бағасы

P:   p1+p2+…+pn  -  құқықтық біліктіліктің бағасы

S:   s1+ s2+…+sn -  СӨЖ бағасы
      R- аралық бақылау

    t – күнделікті бақылау = орта баға оқытудың бес біліктілігі бойынша: білім, тәжірибелік дағды, құқықтық біліктілік, коммуникативті біліктілік, өзін жетілдіру дағдыларына қатысты бағаланады.   
* Пән бойынша баллдық-рейтингтік бағалау өзгерістері №2 үлгіде көрсетілген 

Емтиханды жүргізу және бағалау технологиясы

Қорытынды бақылау: дифференциалды сынақ, екі кезеңнен тұрады: 

1) тестілеу, 

2) ауысша (билет бойынша тәжірибелік дағдыларды тексеру және т.б.)

қорытынды бақылауда білім алушының білімін бағалау. 

E= (Е1+Е2)/2 × 0,4
мұнда, Е1 -  емтиханның I кезеңінің балдары

            Е2 – емтиханның II кезеңінің балдары. 

Студенттің емтиханға жіберілу рейтингі қорытынды бағада 60% кем болмау керек, сондықтан да, пән бойынша семестрлік бағалау келесі формула арқылы анықталынады:

Rд = t × 0,6
мұнда   t – күнделікті бақылау 

Қорытынды баға жіберілу рейтингімен және қорытынды бақылау бағасының қосындысынан тұрады:
I = R х 0,6  +  E х 0,4, мұнда

I – қорытынды баға

R– емтиханға жіберілу рейтинг бағасы

E – қорытынды бақылау бағасы (пән бойынша емтихан)

Қорытынды рейтинг 60%  жіберілу рейтингтен және  40% қорытынды бақылау бағасынан тұрады.
I =    Rд + (Е1  + Е2 ) /2 х 0,4, мұнда
I – қорытынды баға

Rд  – жіберілу рейтинг бағасы

Е1  – қорытынды бақылау бағасы (пән бойынша тестілеу)

Е2– қорытынды бақылау бағасы (пән бойынша әнгімелесу)

Рейтинг I  - 60% ,  емтихан  I - 40% құрайды. 
Пән бойынша әріптік-балдық-рейтингтік бағасы

	Әріптік жүйе бойынша бағасы
	Балдың сандық
эквиваленті
	Пайыздық

мөлшері,

%
	Дәстүрлі жүйе бойынша бағасы

	А
	4,0
	95-100
	Үздік

	А-
	3,67
	90-94
	Үздік

	В+
	3,33
	85-89
	Жақсы

	В
	3,0
	80-84
	Жақсы

	В-
	2,67
	75-79
	Жақсы

	С+
	2,33
	70-74
	Қанағаттанарлық

	С
	2,0
	65-69
	Қанағаттанарлық

	С-
	1,67
	60-64
	Қанағаттанарлық

	Д+
	1,33
	55-59
	Қанағаттанарлық

	Д
	1,0
	50-54
	Қанағаттанарлық

	F
	0
	0-49
	Қанағаттанарлықсыз
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2.11. Қосымшалар:

1. № 1 үлгі «2011-2014 жж. оқытудың алғы, соңғы реквизиттермен және аралас пәндермен келісу хаттамасы».

2. №2 үлгі «Жұмыс бағдаламасына өзгертулер мен қосымшалар».

«Медицина тарихы» пәні бойынша

СИЛЛАБУС

МЕДИЦИНАЛЫҚ-ПРОФИЛАКТИКАЛЫҚ ІС
Курс: бірінші                   Семестр: бірінші
Дәрістер:                          5 сағат
Тәжірибелік

(семинарлық) сабақтар:    10 сағат
Студенттердің оқытушымен бірге өзіндік жұмысы

(СОӨЖ)                           7 сағат
Аудиториядан тыс студенттің өзіндік жұмысы

(СӨЖ)                              23 сағат
Бақылау түрі:                   емтихан 

Барлығы:                          45 сағат (1 кредит)

 2012

  Силлабус жұмыс бағдарламасына сәйкес қоғамдық денсаулық сақтау кафедрасының меңгерушісі, м.ғ.д., профессор Камалиевпен М.А., аға оқытушысы Шахиевамен А.М., аға оқытушысы А.Н.Нурбақытпен  дайындалды.

Қоғамдық денсаулық кафедрасы мәжілісінде талданып  бекітілді.

 «         »  _________ 2012 ж.      Хаттама № __________

Кафедра меңгерушісі, профессор _______________________Камалиев М.А.

1.Жалпы мәліметтер:

1.1 Жоғарғы оқу орнының атауы С.Ж. Асфендияров атындағы Қазақ ұлттық медицина университеті

1.2 Қоғамдық денсаулық сақтау кафедрасы

1.3 Пәні, пәннің коды: IM 2113 Медицина тарихы  
1.4 Мамандығы: 5В110400 «Медициналық-профилактикалық іс »

1.5 Оқу сағаттарының/кредиттерінің көлемі – 45 сағат (1 кредит)

1.6 Курс – 1  Семестр – 1
1.7 Кафедра оқытушылары туралы мәліметтер

	№
	Оқытушы      аты-жөні
	Лауазымы
	Ғылыми дәрежесі, ғылыми атағы
	Ғылыми ынтасы, жетістіктері

	1
	Камалиев Максут Адильханович
	Кафедра меңгерушісі
	м.ғ.д.
	профессор 
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
348 ғылыми еңбектері бар.

	2.
	Айтманбетова

Акмарал Аршабаевна
	доцент
	м.ғ.к.
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
40 ғылыми еңбектері бар.

	3.
	Бурибаева Жанар Куанышбековна
	доцент
	м.ғ.д.
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
96 ғылыми еңбектері бар.

	4.
	Шахиева

Адиля Маратовна
	Аға оқытушы
	м.ғ.к..
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
72 ғылыми еңбектері бар. 

	5.
	Кожекенова Жанат Асетовна
	доцент
	м.ғ.к.
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
11 ғылыми еңбектері бар.

	6.
	Буздаева

Сауле

Сагатовна
	аға оқытушы
	м.ғ.к..
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
28 ғылыми еңбектері бар.

	7.
	Талкимбаева Найля Ануаровна
	доцент
	м.ғ.д.
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
48 ғылыми еңбектері бар.

	8.
	Абдразакова Салтанат Умирзаковна
	аға оқытушы
	
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
8 ғылыми еңбектері бар.

	9.
	Нурбакыт Ардак Нурбакыткызы
	аға оқытушы
	м.ғ.к.
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
16 ғылыми еңбектері бар.

	10
	Дайрабекова Айша Турсунбекова
	оқытушы
	
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.
 

	11
	Жакупова Майя Нурдаулетовна
	оқытушы
	денсаулық сақтау магистрі
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы. 4 ғылыми еңбектері бар.

	12
	Дармен Нургул

Жарылқасынқызы
	оқытушы
	денсаулық сақтау магистрі
	
	Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау, медицина тарихы саласының маманы.


1.8 Байланыстық ақпарат: 

Кафедра мекен-жайы: Төле би көшесі, 92. 1 Оқу корпусы, екінші қабат, сол қанат. 

Телефон 292 64 54

1.9 Пән саясаты: 

Студент міндеті:

·  шығармашылық, өз бетінше жұмыс жасау және креативтілік қасиеттерін көрсете отырып, оқу үрдісіне белсенді қатысу;
·  аудиториялық сабақтардың барлық түрлеріне қатысу  (тәжірибелік сабақтар, СӨЖ);

·  әр сабаққа дайындалу (берілген материалды оқу және ол бойынша берілген тапсырмаларды орындау);

·  жұмысты қатаң түрде күнтізбелік жоспар бойынша, уақытысында орындау;  

·  келмей өткізіп алған сабақтарды орынды себептермен болғандығын растайтын құжат ұсыну;

·  сабаққа кешікпеу;

·  сабақ барысында басқа нәрселерге көңіл бөлмеу;

·  сабақ уақытысында ұялы телефондарды сөндіріп қою;

·  кафедра оқытушылары мен қосалқы қызметкерлерімен сыйластық қарым-қатынаста болу;

·  жүріс-тұрыс мәдениетін сақтау;

·  кафедра мүлкіне ұқыпты болу; 

·  сыртқы келбеті мен өзін-өзі ұстау мәнерінің ұқыпты болуы.

  Жұмыс бөлімдерін орындамаған жағдайда қолданылатын айыптық шаралар: студент міндеттерін орындамаған жағдайда тәрбиелік, сонымен қатар пәндік шаралар қолданылуы мүмкін
2.    Бағдарлама:

2.1. Кіріспе

 Медицина тарихы, ғылым ретінде медицинаның және денсаулық сақтаудың пайда болуын, дамуын және қазіргі кезеңдегі жағдайын, адамзаттың бүкіләлемдік даму тарихымен бірегей зерттейді. 

Медицина тарихы оқулық пән ретінде екі бөлімнен тұрады: жалпы және жеке медицина тарихы.

Жалпы медицина тарихы емшіліктің және медицинаның ежелгі замандардан қазіргі кезеңге дейін бүкіләлемдік тарихи даму үрдісінің қалыптасуының жалпы заңдылықтарын анықтайды; медицинаның алға басуының әрбір тарихи-қоғамдық кезеңдердің үлесін айқындайды, медициналық ғылым мен денсаулық сақтау тәжірибесінде ұлттық және ұлтаралық бірегейлік пен өзара әрекеттестігін көрсетеді, медицинаның алға қарай дамуына атақты ғалымдардың және ғылыми мектептердің маңызын және дәрігерлік парыз туралы ұғымның қалыптасуына әсер етеді.

Жеке медицина тарихын оқыту әрбір медициналық-биологиялық, профилактикалық және клиникалық пәндердің пайда болуы мен дамуы туралы түсініктеме береді.

Медицина тарихын оқыту қойылған болашақ дәрігердің алдына кәсіби талаптармен  қоса отансүйгіштік сезімін қалыптастырып, әсіресе қазақ халқының әлемдік өркениетке қосқан үлесін ерекше көрсетеді.

Тәуелсіз Қазақстан ерекшелігі тарихтағы өткен-кеткенді зерделеп жаңарту, тарихи шындықтың шыңына жету, тарихи ақтаңдақтар мен көлеңкелі етіп көрсетілген жағдайларды айқындау, тарихи мұрағаттарға ұқыпты қарау.

Қазақстан медицина тарихын зерттеу қазақтар және басқа да халықтардың эмпирикалық білімдердің негізінде және олардың тұжырымдалуына байланысты ғасырлар бойы аурудың алдың алу дағдылары мен біліктілілігі нақтыланып, жеке адамның және қоғамдық тазалық сақтау, медициналық білім беру мен ғылымның қалыптасуы,айтарлықтай жаңалықтар ашылуы, отандық дәрігерлер мен медицина қызметкерлерінің ізгі қызметтеріне байланысты екендігі анықталады.

2.2. Пәннің мақсаты: Болашақ  маманның жалпы мәдени көзқарасын қалыптастырудың маңызды бөлшегі ретінде әлемдік медицинаның дамуының негізгі заңдылықтары мен бағыттары туралы түсінік қалыптастыру. Сонымен қатар, рухани, қәсіби және жалпы мәдени біліктілілігі жоғары, отансүйгіштік және ұлтаралық сезімге ие, денсаулық сақтау саласының болашақ маманында дүниетанымалдықты қалыптастыру

  2.3. Оқыту міндеттері:

· студенттерді тарих әдістемесімен және қазіргі кезендегі медицина тарихының негізгі мәселелерімен таныстыру;

· адамзаттың дамуының әр кезеңдерінде медициналық, гигиеналық, адам денсаулығы және ауру-сырқаулар туралы білімдерге тарихи талдау арқылы нақты баға беруге үйрету 

· әлемнің әр елдерінде медицина ғылымы мен тәжірибенің қалыптасуына ұлттық және интернационалдық жағдайлардың өзіндік әсерін және біркелкілігін көрсету.

   2.4. Оқытудың соңғы нәтижелері:

      Студенттерде білімді қалыптастыру:
· Бүкіләлемдік медицина тарихының және Қазақстан медицина тарихының даму заңдылықтарын;

· Бүкіләлемдік медицина тарихының мерзімдік жіктелуін;

· Медицинаның дамуының жалпы көріністерін, қоғамдық-экономикалық қауымдардың және медицинаның дамуындағы    сабақтастықты;

· Медицина тарихының зерттеу көздерін; 

· Әлемдік медицина мен отандық медицинаның негізгі сипаты;

· Қоғамдық денсаулық сақтаудың  дамуының кезеңдері;

· Медицина ғылымының дамуына ғалымдардың қосқан үлесі;

· Ғалым-медиктер мен дәрігерлердің қайсарлық қызметтерінің үлгісін.

      Студенттерде тәжірибелік дағдыларды қалыптастыру:
· Тарихи мағлұматтарды іздестіруде және жинауда зерттеудің әдістемелік негіздерін қолдануды;

· Тарихи мәліметтерге талдау жүргізуді;

· Қазіргі кезеңдегі ғылым деңгейіне және талаптарына сай білімінің жаңа ұғымдарын түсіне білу мен қатар қайта өңдеуді қарастыруды;

· Медицина тарихын зерттеуде тарихи, оқулық, көркем әдебиеттерді, өнер шығармаларын пайдалануды;

· Заманауи ғылымның деңгейі мен талаптарына сәйкес дұрыс қорытынды жасауды.
    Студенттерде коммуникативтік дағдыларды қалыптастыру:

- Курстастарымен жақсы өзара қарым-қатынасты құру;

- Басқа студенттердің көзқарасын сыйлау;

- Қарым-қатынаста/араласуда шынайлық таныту;

- Кішігірім топтармен жұмыс істей білу.

Студенттерде құқықтық дағдыларды қалыптастыру:

· Ежелгі әлем елдеріндегі медицина саласындағы заңдылықтардың (Ману, Хамурап заңдары және XII кесте заңдары ) дамуына салыстырмалы баға беру.
     Студенттерде өзін-өзі жетілдіру дағдыларын қалыптастыру:

· Жұмыста аналитикалық зерттеу әдістерін қолдану;
· Компьютерлік технологияларды кеңінен қолдану;
· Өз бетімен оқу барысында интернет қорларын белсенді; 
· Өзін жетілдіруге арналған on-line оқулықтарды, оқу-әдістемелік құралдарды және т.б. қолдану;
· Нормативтік-анықтамалық әдебиеттермен, офистік немесе кеңселік құжаттарды тіркеу және мұрағаттаудың заманауи әдістеріне қатысты өзіндік жұмыс дағдыларына баулу.
2.5  Пәннің алғы реквизиттері: Қазақстан тарихы. Саясаттану. Әлеуметтану.

2.6. Пәннің соңғы реквизиттері: Оқу негізінде пәннің туындау және даму тарихын, медициналық мамандықтардың қалыптасуындағы атақты ғалымдар мен дәрігерлердің  жетістіктерін тереңдей зерттеуді қажет ететін жаратылыстану ғылымдары, жалпы  кәсіби және арнайы пәндер.

2.7 Пәннің қысқаша мазмұны. Медицина тарихы барлық медициналық пәндерді оқуда байланыстырушы буын, медициналық білімдерді негіздейтін алғашқы пәндердң бірі болып табылады және жалпы медицинаның дамуы жөнінде кешенді түсінік береді. Медицина тарихы – медициналық білімдердің аса қауымды көзі, ұрпақтан ұрпаққа берілетін үлгілі дәстүрлердің «қойнауы». Медицина тарихының басты міндеті адамзат дамуының түрлі сатыларындағы адамның ауруы мен денсаулығы жөніндегі медициналық, гигиеналық білімдерді   нақты  бағалауда тарихи-аналитикалық әдіске оқыту болып табылады. Медицина саласындағы терең кәсіби білім, оның жаратылыстану ғылымдар жүйесінің  дамуындағы маңызы  мен орнын түсіну,  медицинаның біртұтас ғылым ретінде туындауы  мен дамуын күрделі үрдсі  деп  ұғыну негізінде  ғана қалыптасуы мүмкін.
Қазақстан   медицина  тарихын   зерттеу,  оның  қалыптасуы  қоғамдық – экономикалық  қауымдастықтың  алмасуымен  тығыз  байланыста  бола  тұра  қазақ  халқының  және  Орта  Азия  мен  Шығыс  елдерінің   жүздеген  жылдар  бойы   тәжірибелік  білімдерінің   пайда  болуы  мен   жүйеленуі  негізінде  екенін  көрсетеді.   Қазақстанның медицина тарихы қазақ  халқы мәдениетінің бүкіл тарихы барысында ауруды анықтау және емдеу әдістерінің, жеке бас және қоғамдық гигиенаның пайда болуы және дамуы  туралы деректермен таныстырады; медициналық білім және ғылымның   қалыптасуы, отандық дәрігерлер мен медицина  қызметкерлер еңбегімен байланысты атаулы ғылыми  және  тәжірибелік жаңалықтар ашылуымен  таныстырады.

2.7 Тақырыптық жоспар: әрбір сабақтың (дәрістердің, практикалық, семинарлық, өзіндік жұмыстың) тақырыбы, өткізу формасы және ұзақтығы. 

Дәрістердің тақырыптық жоспары

	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Дәріс

ұзақтығы

	1
	Медицина тарихы ғылым ретінде. Медицина тарихының зерттеу көздері. Алғашқы қауымдық құрылыстағы дәрігерлік
	Презентация
	1

	2
	Ежелгі  дәуір медицинасы.
	Презентация
	1

	3
	Ерте және дамыған Орта ғасырлар медицинасы.
	Презентация
	1

	4
	Орта ғасылар соңғы кезенінің медицинасы. Жаңа заман медицинасы.
	Презентация
	1

	5
	ХХ ғасыр медицинасы. Қазақстан медицинасы
	Презентация
	1

	
	Барлығы 
	
	5


Тәжірибелік сабақтардың тақырыптық жоспары
	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Сабақ ұзақтығы

	1
	Медицина тарихы ғылым ретінде. Медицина тарихының зерттеу көздері. Алғашқы қауымдық құрылыстағы дәрігерлік
	Презентация, әңгімелесу, ауызша сұрау, видеоматериалдарды демонстрациялау, тарихи эссе.
	1

	2
	Ежелгі Шығыс медицинасы
	Ауызша сұрау, видеоматериалдарды демонстрациялау, жазбаша бақылау. 
	1

	3
	Антикалық Жеророта теңізі медицинасы
	Талқылау, видеоматериалдарды демонстрациялау, кішігірім топтарда жұмыс жасау.
	1


	4
	Ерте және дамыған Орта ғасырлар медицинасы..
	Талқылау, кішігірім топтарда жұмыс жасау, кері байланыс.
	1

	5
	Орта ғасылар соңғы кезенінің медицинасы
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау, кері байланыс. 
	1

	6
	 Орта ғасырдағы Қазақстан медицинасы
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау.
	1

	7
	Жаңа заман медицинасы. 
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау, кері байланыс. 
	1

	8
	ХХ ғасыр медицинасы.
	Ауызша сұрау, жазбаша бақылау.
	1

	9
	ХХ ғасырдағы Қазақстан медицинасы. 
	Видеоматериалдарды демонстрациялау, кішігірім топтарда жұмыс жасау, іскерлік ойын.
	1

	10
	Тәуелсіз Қазақстан медицинасы                                                                                                                                                                                                                                                                                           
	Талқылау, кішігірім топтарда жұмыс жасау, глоссарилер  құру.
	1

	
	Барлығы 
	
	10


Студенттердің оқытушымен бірге өзіндік жұмысының (СОӨЖ) 

тақырыптық жоспары 
	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Сабақ ұзақтығы

	1  
	Ежелгі Шығыс медицинасы. 
	Дискуссия, презентация.
	1

	2
	Антикалық Жеророта теңізі медицинасы. 
	Дискуссия, презентация.
	1

	3
	Византия және Араб халифаттарының медицинасы.
	Дискуссия, презентация.
	1

	4
	Жаңа заманның теориялық және клиникалық медицинасы.
	Дискуссия, презентация.
	1

	5
	ХХ ғасыр медицинасы.
	Дискуссия, презентация.
	1

	6
	Қазақстанда дәстүрлі және ғылыми медицинаның дамуы. Тәуелсіз Қазақстан медицинасы.  
	Дискуссия, презентация.
	1

	
	Аралық бақылау
	Жазбаша сұрау, тестілеу
	1

	
	Барлығы 
	
	7


Студенттердің өзіндік жұмысының (СӨЖ) тақырыптық жоспары
	№
	Тақырыбы 
	Өткізу формасы
	Сабақ ұзақтығы

	1
	Ежелгі Грекия медицинасы. Гиппократ. Гиппократ жинағы.
	Презентация, реферат.
	3

	2
	Ежелгі Рим медицинасы. Асклепиад. Гален. Цельс.
	Презентация, реферат.
	3

	3
	Бүкіләлемдік медицинаның эмблемалары.
	Презентация, реферат.
	3

	4
	Қазақстанда медицина білімінің даму тарихы 
	Презентация, реферат.
	3

	5
	Араб халифаттарының медицинасы. Абу-Али Ибн Сина (Авиценна). Дәрігерлік ғылым қағидалары.
	Презентация, реферат.
	3

	6
	Абу Наср ибн Мухаммед аль-Фараби. Трактаты аль-Фараби. 
	Презентация, реферат.
	3

	7
	Өтейбойдақ Тілеуқабылұлы «Шипагерлік баян».
	Презентация, реферат.
	3

	8
	Жусіп Баласағұн «Құдатқу білік».
	Презентация, реферат.
	2

	
	Барлығы 
	
	23


   2.9  Студенттердің өзіндік жұмысына арналған тапсырма: 

Жеке тапсырмаларды орындау, ұсынылған әдебиет бойынша баяндама (презентация) дайындау, жағдаятттық есептерді шешу, үйлестіру материалдарымен, дербес компьютермен жұмыс істеу, курстық жұмыстарды орындау; студенттің оқу-зерттеулік жұмысы, типтік бақылау есептерін шешу, тестік сұрақтарды, сөзжұмбақтарды және жауаптардың эталондарын құрастыру. Күнтүзбелік тақырыптық жоспарға сәйкес жеке тапсырмаларды орындау және өткізу берілген тақырыпты талқылау кезінен кешіктірілмей қорғалуы керек. 
   Семестр барысында студент көлемі 12-15 баспа беттерінен кем емес әдістемелік нұсқауда ұсынылған оқытушы белгілеген тақырыптарға бір жазба жұмысын (3, 4 немесе  8 аптада) орындауы тиіс.

2.10  Негізгі және қосымша әдебиет

Негізгі:

1. Бигалиева Р.К. Бүкіләлемдік  медицина тарихы. – Алматы, 2004. – 390 б.
2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. «Қазақстан халық медицинасы және қоғамдық денсаулық сақтау тарихы». – Алматы, 2009. – 173 б.
3. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

4. Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.

5. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2006. – 560 с.

6. Сорокина Т. С. История медицины : учебник / Т. С. Сорокина ; [Рос. ун-т дружбы народов]. – 9-е изд., стер. – М.: Академия, 2009. – 559 с. 

Қосымша:

1. Әлиев М.Ә., Нұрмүханбетқызы Р. Қазақстан медицинасының тарихы. – Алматы, 2003. – 192 б.

2. Бисенова А. Материнство и детство. – Алма-Ата, 1965. – 208 с. 3

3. Биомедицинская этика: Учеб. пособие / Под общ. ред. Т.В. Мишаткиной, С.Д. Денисова, Я.С. Яскевич.Мн.:МГЭУ им. А.Д. Сахарова, 2008. 

4. Бородулин В. И. История клинической медицины: от истоков до середины 19-го века : лекции : 

учебник / В. И. Бородулин ; Моск. мед. акад. им. И. М. Сеченова. – М. : Медицина, 2008. – 178 с.

5. Введение в биоэтику. Учебное пособие. – М.: «Прогресс-Традиция», 1998. – 384 с. 

6. Государственная программа «Саламатты Казахстан» на 2011-2015 годы, от 29 ноября 2010 года.

7. Жакупова М.А. Эвакогоспитали Казахстана в годы Великой Отечественной войны. – Алма-Ата, 1985. – 120 с.  

7. История медицины и фармации / под ред. Д. В. Михеля. – М. : Эксмо, 2010. – 184 с.  

8.Кодекс Республики Казахстан «О здоровье народа и системе здравоохранения» от 18 сентября 2009г.

9. Комиссаров С. А. Очерки по истории и теории традиционной китайской медицины : учеб. пособие / С. А. Комиссаров. – Новосибирск : ред.-издат. центр НГУ, 2009. – 139 с.

10.Конституция Республики Казахстан от 30 августа 1995г.

11.Лисицын Ю. П. История медицины : учебник / Ю. П. Лисицын. – 2-е изд., перераб. и доп. – М. : ГЭОТАР-Медиа,2011.–393с. 

12. Международный этический кодекс медицинской сестры // Врач. 2002. - 4. - С. 47.

13. Назарбаев Н.А. Послание Президента страны народу Казахстана «Через кризис к обновлению и развитию». – Астана, 2009.

14. Назарбаев Н.А. Послание Президента страны народу Казахстана «Новое десятилетие –
новый экономический подъем – новые возможности Казахстана». – Астана, 2010.
15. Назарбаев Н.А. Послание Президента страны народу Казахстана «Социально-экономическая модернизация – главный вектор развития Казахстана». – Астана, 2011.
16. Островская, И. В. Психологические особенности профессионального общения медсестры с пациентами пожилого и старческого возраста / И. В. Островская // Мед. сестра. - 2003. – N 6. - C. 34-36.
17. Очерки истории народной медицины Казахстана / Под ред. Т.Ш. Шарманова и Б.А. Атчабарова. -  Алма-Ата, 1978. – 209 с.

18.  Проблемы этики и деонтологии в работе медицинской сестры / авт.-сост. А. К. Хетагурова.- М. : Мед. проекты, 2008.- 72 с.- (В помощь практикующей мед. сестре; 1`2008). (Шифр: 614.25; П 781).

19. Риффель А.В. Роль врача в современном обществе// Медицинское право. - 2007. - №3(19). - С.23-24. 

20. Риффель А.В. Юридические аспекты реализации прав врача /А.В. Риффель // Журнал Закон и Право. - Белгород, 2006. -№12(40). - С. 15-17. 

21. Романовский Г.Б. Право на врачебную тайну в системе прав пациентов / Г.Б Романовский // Медицинское право. - Москва, 2004. -№4. - Стр. - 18. 

22. Самарин Р.И. Очерки истории здравоохранения Казахстана. – Алма-Ата, 1958. – 164 с.

23. Свиридова Л.Е. Вглядимся в прошлое. Из истории здравоохранения и медицины Северного Казахстана. -  М., 1990. – 174 с.  

24. Скурлягина, Е. А. Деловой этикет в работе медицинской сестры :  // Сестринское дело. - 2007. - № 8. - С. 44-45.

25. Тульчинский Т.Х., Варавикова Е.А. Новое общественное здравоохранение: Введение в современную науку. – Иерусалим, 1999. – 1049 с.15.

26. Уразаков Е.  Казахская народная медицина. – Алматы, 1989. – 140 с. 

27. Чельцова, А. А. Зарубежный опыт стандартизации сестринской деятельности / А. А. Чельцова, Н. Н. Камынина // Медицинская сестра. - 2007. - № 8. - С. 20-22.      

28. Чокин А.Р. Очерки развития санитарно-эпидемиологической службы в Казахстане. – Алма-Ата, 1975. – 176 с.

29. Шарманов Т.Ш. Мировое здравоохранение до и после великой Алма-Атинской конференции. – Алматы-Вашингтон-Женева, 2003. – 143 с.

30.Шахиева А.М. Отебойдак Тлеугабылулы – великий целитель средневековья.// Фармация   Казахстана  №9, 2008.  - С. 47-48.

31. Юденков, В. С. Сестринское дело в России / В. С. Юденков // Новые Санкт-Петербургские ведомости. - 2008. - № 2. - С. 110-112.

2.11  Оқу және оқыту әдістері: 

    Дәрістер  – кіріспе, тақырыптық, шолу, қорытынды.

    Тәжірибелік сабақтар – алдын-ала түрлі оқу және ғылыми әдебиеттерден алған білімді белсенді қолдану әдісімен өткізілетін семинарлар (кіші топтар, презентациялар, талқылаулар және т.б.).

    СОӨЖ– кафедрада үйлестіру материалдарымен жұмыс жасау, типтік бақылау есептерін (тестерді) шешу, дербес компьютермен жұмыс істеу, конференциялар, пәндік олимпиада, кеңес өткізу.  

       СӨЖ – жеке тапсырмаларды орындау: баяндамалар (презентациялар), эссе, пікірлер даярлау; курстық жұмыстарды орындау; студенттердің оқу-зерттеу жұмысы; тест сұрақтарын, кроссвордтар және жауаптардың эталонын құрастыру; үйлестіру материалдарын және көрнекі құралдарды дайындау. Жеке тапсырмаларды орындап тапсыру берілген тақырып оқылатын пән бөліміне сәйкес аптадан кешікпей жүргізілуі тиіс.

2.12 Студенттердің білімі мен дағдыларын бағалау әдістері:: (әр деңгейдегі білімді бағалау критериі мен шкаласы).

Құзыреттілікті бағалау

	№
	Сабақ тақырыбы
	Бағаланатын құзыреттіліктер

	
	
	Когнитивті

(білім)
	Операционалды

(тәжірибелік дағдылар)
	Аксилогиялық

(комму-никативті дағдылар)
	Құқықтық

(құқықтық компетен.)
	Үздіксіз оқыту және өзін жетілдіру

	1.
	Медицина тарихы ғылым ретінде. Медицина тарихының зерттеу көздері. Алғашқы қауымдық құрылыстағы дәрігерлік
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.


	Тарихи көздерді зерттеудің әдіснамалық негізін қолдану.
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау, интернет қорларын, on-line  оқулықтарын қолдану. Глоссарилер, сөзжұмбақтарды құрастыру, көрнекілік құралдары мен үйлестіру материалдарын құрастыру.

	2.
	Ежелгі Шығыс медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	Ежелгі шығыс елдеріндегі медицинаның қалыптасуындағы хронологиялық құрылымды құру
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау.

	3.
	Антикалық Жеророта теңізі медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	Құлиеленушілік кезеңіндегі медициналық білімге талдау жасау.
	
	Ежелгі әлем елдеріндегі медицина саласындағы заңдылықтар (Ману, Хамурап заңдары және XII кесте заңдары )
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	4.
	Ерте және дамыған Орта ғасырлар медицинасы..
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	5.
	Орта ғасылар соңғы кезенінің медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	6.
	 Орта ғасырдағы Қазақстан медицинасы
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	7.
	Жаңа заман медицинасы. 
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	8.
	ХХ ғасыр медицинасы.
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	9.
	ХХ ғасырдағы Қазақстан медицинасы. 
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.
	Орта ғасыр   және Қазақстанда кеңес заманының орнау кезеңіндегі медицинаның дамуына салыстырмалы талдау жасау.
ХХ ғасырдағы Қазақстанның теориялық және клиникалық  медицинасының дамуына хронологиялық талдау жасау.
	
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау

	10.
	Тәуелсіз Қазақстан медицинасы                                                                                                                                                                                                                                                                                           
	Сұрақтар бойынша ауызша жауап беру. Тесттік тапсырмаларды шешу.


	
	Тәуелсіз Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесін негізгі даму кезеңдері бойынша өз көзқарасын дәлелдеу  
	
	Студенттердің әр сабаққа дайындаған өзіндік жұмысын бақылау


*1 кредитте студент өз таңдауымен  СӨЖ бір тақырыбын орындайды.
   Аралық бақылау (r) – саны- 1, өткізу формасы – тест және жазбаша жауап түріндегі сұрақтар. 

Пәннің қорытынды рейтингі/бағасы 100 баллға тең. 

Күнделікті бақылау:

- ауызша сұрау;

- жазбаша бақылау;

- тестілеу;

- жағдаяттық есептердің шешімін тексеру;

- ұсынылған рефераттар, баяндамалар, презентациялардың қорғауын бағалау.

Қорытынды бақылау: нәтижелерді кешенді бағалау:

- білімін күнделікті бақылау;

-  тестілеу;

- ауызша әңгімелесу.

Студенттердің білімін бақылауды ауызша жүргізу технологиясы 
Күнделікті бағалау t – біліктіліктің қалыптасуын бағалау деңгейі

t = (Z+N+K+P+S+R)/n мұнда

n – барлық біліктілік бойынша тапсырма саны

Z:   z1+z2+…+zn -  білімнің бағасы

N:  n1+n2+…+nn -  тәжірибелік дағдылар бағасы

K:  k1+k2+…+kn -  коммуникативті біліктіліктің бағасы

P:   p1+p2+…+pn  -  құқықтық біліктіліктің бағасы

S:   s1+ s2+…+sn -  СӨЖ бағасы
     R-аралық бақылау
    t – күнделікті бақылау = орта баға оқытудың бес біліктілігі бойынша: білім, тәжірибелік дағды, құқықтық біліктілік, коммуникативті біліктілік, өзін жетілдіру дағдыларына қатысты бағаланады.   
Білім - максималды 100 балл
	Критерилер
	Баға баллмен

	Қатысу, қосымша әдебиеттерді (үш және одан жоғары) қолдана отырып толық жауап беру, барлық тапсырмаларды өз бетінше орындау
	95-100

	Қатысу, бір қосымша әдебиетті қолдана отырып толық жауап беру, барлық тапсырмаларды өз бетінше орындау 
	90-94

	Қатысу, ауызша толық жауап беру
	85-89

	Қатысу, ауызша жауап беруде болмашы қателіктер жіберген, өз бетінше, бірақ тапсырманы дәлдіксіз орындаған
	80-84

	Қатысу, ауызша жауап беруде болмашы қателіктер жіберген, тапсырманы өз бетінше, бірақ дәлдіксіз, толымсыз орындаған
	75-79

	Қатысу, ауызша жауап беруде болмашы қателіктер жіберген, жұмыстың  бір сатысында оқытушының көмегіне жүгініп, тапсырманы дәлдіксіз, толымсыз орындаған
	70-74

	Қатысу, толымсыз ауызша жауап беруде айтарлықтай қателіктер жіберген, жұмыстың бірнеше сатыларында оқытушының көмегіне жүгініп,  тапсырманы дәлдіксіз, толымсыз орындаған 
	65-69

	Қатысу, толымсыз ауызша жауап беруде айтарлықтай қателіктер жіберген, жұмыстың барлық сатыларында оқытушының көмегіне жүгініп,  тапсырманы дәлдіксіз, толымсыз орындаған 
	60-64

	Қатысу, толымсыз ауызша жауап беруде айтарлықтай қателіктер жіберген, тапсырманы орындамау 
	55-59

	Қатысу, толымсыз ауызша жауап беруде дөрекі қателіктер жіберген, тапсырманы орындамау 
	50-54

	Қатысу, материалды білмеу, тапсырманы орындамау 
	0-49

	Сабаққа қатыспау
	0


	Тәжірибелік дағдылар - максималды 100 балл


	Критерилер
	Баға баллмен

	Тәжірибелік сабақтарда белсенді өзіндік  жұмыс жасау; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған икемділік пен дағдыларды мінсіз меңгеру, оларды ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдау барысында өз бетінше тиімді пайдалану 
	95-100

	Тәжірибелік сабақтарда белсенді өзіндік  жұмыс жасау; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған икемділік пен дағдыларды толығымен меңгеру, оларды ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдау барысында өз бетінше тиімді пайдалану
	90-94

	Тәжірибелік сабақтарда саналы өзіндік  жұмыс жасау; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды жеткілікті толық меңгеру, оларды ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдау барысында өз бетінше тиімді пайдалану 
	85-89

	Тәжірибелік сабақтарда өзіндік және саналы жұмыс жасау; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдау барысында өз бетінше тиімді пайдалану. 
	80-84

	Тәжірибелік сабақтарда өзіндік  жұмыс жасау; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды жеткілікті толық меңгеру, оларды ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдау барысында өз бетінше тиімді пайдалану.
	75-79

	Стандартты ситуацияларды дұрыс бағалай отырып, оның жөнін таба білу;  Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, бірақ оларды ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдау барысында пайдалану қиыншылық тудырады.
	70-74

	Оқытушының жетекшілігімен стандартты (типті) мәселелерді шешу шеберлілігі; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдаудағы қиыншылықтар.
	65-69

	Оқытушының жетекшілігімен стандартты (типті) мәселелерді шешу шеберлілігі; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдаудағы қиыншылықтар
	60-64

	Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды толымсыз меңгеру, ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдаудағы қиыншылықтар.
	55-59

	Тәжірибелік сабақтардағы әрекетсіздік; Тәжірибелік сабақтың тақырыбында қарастырылған шеберлілік пен дағдыларды толымсыз меңгеру, ситуациялық мәселелерді шешу және зерделетін проблемаларды талдауда пайдалана алмау.
	50-54

	Тәжірибелік сабақтардағы әрекетсіздік; Тәжірибелік шеберлілік пен дағдылардың болмауы. 
	0-49

	Сабақта болмау. 
	0

	Коммуникативті дағдылар - максималды 100 балл

	Критерилер
	Баға баллмен

	Оқитын тақырып бойынша негізгі теориялар мен бағыттар жөнінде хабардар болу; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды мінсіз меңгеру, оқу мәселелерін шешу барысында өз бетінше тиімді қарым-қатынаста болу. 
	95-100

	Оқитын тақырып бойынша негізгі теориялар мен бағыттар жөнінде хабардар болу шеберлілігі; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды толығымен меңгеру, оқу мәселелерін шешу барысында өз бетінше тиімді қарым-қатынаста болу.
	90-94

	Тәжірибелік сабақтарға белсенді қатысу; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды жеткілікті толық меңгеру, оқу мәселелерін шешу барысында өз бетінше тиімді қарым-қатынаста болу.
	85-89

	Тәжірибелік сабақтарға өз бетінше және саналы түрде қатысу; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оқу мәселелерін шешу барысында өз бетінше тиімді қарым-қатынаста болу.
	80-84

	Тәжірибелік сабақтарға саналы түрде қатысу; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды оқу мәселелерін шешу барысында пайдалану.
	75-79

	Стандартты ситуацияларды дұрыс бағалай отырып, оның жөнін таба білу; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды оқу мәселелерін шешу барысында пайдалану.
	70-74

	Оқытушының жетекшілігімен стандартты ситуациялардың жөнін таба білу шеберлілігі; айналасындағылармен байланыс жасауда шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды оқу мәселелерін шешу барысында пайдалану.
	65-69

	Оқытушының жетекшілігімен стандартты ситуациялардың жөнін таба білу шеберлілігі; айналасындағылармен байланыс жасауда толымсыз шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды оқу мәселелерін шешу барысында пайдалану.
	60-64

	Айналасындағылармен байланыс жасауда толымсыз шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды оқу мәселелерін шешу барысында пайдалану.
	55-59

	Тәжірибелік сабақтарға әрекетсіз қатысу; айналасындағылармен байланыс жасауда толымсыз шеберлілік пен дағдыларды меңгеру, оларды оқу мәселелерін шешу барысында пайдалану.
	50-54

	Тәжірибелік сабақтардағы әрекетсіздік; коммуникативті   дағдылар мен шеберліліктің болмауы.
	0-49

	Сабақта болмау.
	0

	Құқықтық құзыреттілік - максималды 100 балл
Критерилер
Баға баллмен
Заң актілерінің негізгі ережелерінен хабардар болу шеберлілігі; денсаулықты қорғау саласында нормативтік-құқықтық базасын мінсіз меңгеру 
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* Пән бойынша баллдық-рейтингтік бағалау өзгерістері №2 үлгіде көрсетілген 

Емтиханды жүргізу және бағалау технологиясы

Қорытынды бақылау: дифференциалды сынақ, екі кезеңнен тұрады: 

1) тестілеу, 

2) ауысша (билет бойынша тәжірибелік дағдыларды тексеру және т.б.)

қорытынды бақылауда білім алушының білімін бағалау. 

E= (Е1+Е2)/2 × 0,4
мұнда, Е1 -  емтиханның I кезеңінің балдары

            Е2 – емтиханның II кезеңінің балдары. 

Студенттің емтиханға жіберілу рейтингі қорытынды бағада 60% кем болмау керек, сондықтан да, пән бойынша семестрлік бағалау келесі формула арқылы анықталынады:

Rд = t × 0,6
мұнда   t – күнделікті бақылау 

Қорытынды баға жіберілу рейтингімен және қорытынды бақылау бағасының қосындысынан тұрады:
I = R х 0,6  +  E х 0,4, мұнда

I – қорытынды баға

R– емтиханға жіберілу рейтинг бағасы

E – қорытынды бақылау бағасы (пән бойынша емтихан)

Қорытынды рейтинг 60%  жіберілу рейтингтен және  40% қорытынды бақылау бағасынан тұрады.
I =    Rд + (Е1  + Е2 ) /2 х 0,4, мұнда
I – қорытынды баға

Rд  – жіберілу рейтинг бағасы

Е1  – қорытынды бақылау бағасы (пән бойынша тестілеу)

Е2– қорытынды бақылау бағасы (пән бойынша әнгімелесу)

Рейтинг I  - 60% ,  емтихан  I - 40% құрайды. 
Пән бойынша әріптік-балдық-рейтингтік бағасы
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Тақырып 1. МЕДИЦИНА ТАРИХЫ ҒЫЛЫМ РЕТІНДЕ. МЕДИЦИНА  ТАРИХЫНЫҢ ЗЕРТТЕУ КӨЗДЕРІ. АЛҒАШҚЫ  ҚАУЫМДЫҚ ҚҰРЫЛЫСТАҒЫ  ЕМШІЛДІК. 

    Мақсаты: Ерте кезден қазірге дейінгі емшілік пен медицинаның пайда болып даму процесінің жалпы заңдылықтарын ашу. Адамзаттың рухани мәдениетінің бөлігі ретінде медицинадағы әрбір жаңа дәірдегі жетістіктерін сипаттау, жер шарының түрлі аймақтарындағы медицина ғылыми түзілуіндегі ұлттық факторлардың әрекеттестігі мен  бірегейлігін көрсету, болашақ дәрігерлердің ой – өрісін дамытуға, физиологиялық процестерді диалектикалық түсінуге, логикаға шақыру үшін студенттердің  дәрігерлік этиканың негізгі ережелерін меңгеруге атсалысу.


Медицина тарихы, ғылым ретінде  адамзаттың дүниежүзілік тарихы  негізде медицина мен емшіліктің пайда болу, даму және жағдайын зерттейді. Медицина тарихы оқу пәні ретінде екі бөліктен тұрады: жалпы және жеке медицина тарихы.

      Жалпы медицина тарихы- дүниежүзілік медицинасын оның түрлі салаларының дамуының жалпы заңдылықтарын, олардың ерекшелігін, басты мәселелерін, жетістіктерін, жаңалықтарын зерттейді, ғылымға еңбегі сіңген атақты ғалымдардың өмір жолымен таныстырады. Дүниежүзінде дәрәгерлік ілімнің калай пайда болғанын, медицинаның  халық мәдениеті мен тарихи дамуы мен бірегей екенін көрсетеді.

     Жеке медицинада әрбір дәрігерлік салаларға байланысты. Мысалы, терапия, хирургия- арнайы өз кафедрасында зерттеледі, аурудың алдың алу жолдары, оның пайда болу себептері,  кеселдің түрін анықтау және емдеу әдістері көрсетіледі.

Медицина тарихы мынадай мәселелерді  зерттеуді алдына мақсат етіп  қояды,

· Медицинаның дамуындағы құбылыстардың заңдылығын көрсету, оның мирасқорлық екенін түсіндіру;

· Медицина тарихында дәрігерлік салаларды жалғастыруын;

· Дәрігерлік ілімнің дамуын жалпы қоғам дамуымен байланысты екенін көрсету арқылы ой-өрісті кеңейтіп, отанға деген сүйіспеншілікті арттыру. 

Медицина тарихы зерттеу, іздену әдісіне үйретеді, емдеу дағдысына бағдарлайды. Ауру түрін анықтау, аның алдын алу, сонымен бірге осы айтылғандардың маңызын түсіне білу медицина тарихын оқып білу арқылы болады.

        Қоғамның даму процесстерінің өндірістік күштердің, саяси ағымдардың медицинаны дамытуда, қандай әсерін тигізді, медицинаның құрамы өзгерді ме, нендей жаңалықтар болды, міне мұны да медицина тарихы үйретеді.

        Өткен ғасырдың қыршынды жылдары проф.М.Н.Тихомировтың және кейінірек қайта қаралып нақты түрде профессор А.П.Пронштейн ұсынылған жіктеу бойынша барлық тарихи көздер жеті топқа бөлінеді: Материалдық деректер: археологиялық қазбаларда табылған заттар мен түрлі деректер (палеантропологиялық т.б.),

·  Жазбаша деректері; ежелден бізге жеткен көне заманның графикалық белгілірі, қолжазбалар немесе басылым құжат қағазға, папирусқа, қышқа  түсірілген жазба айғақтарына жақын эпиграфиялық жазулар, олар тасқа, катты балшыққа, ағашқа, ағаш қыртысына немесе қабыққа (береста) т.б. қалдырған жазулар.

· Этнографиялық дректер- бұл өткен заманнан адамзатқа мұра болып жеткен қоғамдық, мәдени өмірдің көріністері. Бұлар заман өзгеруіне сәйкес жаңа түрде өзгерілуі мүмкін. Мысалы: сенім, ұғым, дәстүр т.б.

· Ауызша (фолькорлық) деректер. Бұлар болған істі нақты кейіпті сөзбен аңыз ретінде, мақала-мәтен, өлең, ертек т.б. әдіспен жеткізді.

· Лингвистикалық деректер-бұл деректердің пайда болуы фотосуретке түсіру мен киноманографиялық дамуымен байланысты

· Фоноқұжаттар- бұл деректер тарихи фактілердің дыбыстық жақтарын бейнелейді де болған жағдайдың бір мезгіліндегі фонограммасын көрсетеді.

  Алғашқы қауымдық құрылыстағы медицина. 

  Адамзаттың даму жолындағы алғашқы қауым қоғамында емшілдіктің пайда болуы  үш кезеңге  бөлінеді:

· Адамның, алғашқы қоғамның және алғашқы қауымда емшіліктің қалыптасуы, бұл уақытта табиғи дәрілер (өсімдіктен), жануарлар ағзаларынан, минералдан жасалған, емдеу туралы алғашқы эмпирикалық білім жиналып, толықтырылып, талдап қорытылуы,

· Алғашқы қауымның дамыған кезеңінде емді бағытты  түрде қолдану және қоғамдық эмпирикалық тәжірибе әлеуметтік іске айнала бастады,

· Алғашқы қауым қоғамының    ыдырау  уақытында  жеке меншік иесі пайда бола мен қатар емшілдіктің діни түрлері және қоғамдық тәжірибенің жиниқталуы мен қатар жеке емшілік практикада дамыды.

Ерте замандағы адамдар өсімдіктердің  емдік  қасиеттерін анықтай білген. Бұл салада әйелдер саналы тәжірибелер жинақтаған Мұндай жұмыс олардың басты міндеті болған. Сондықтанда әр елде әйелдердің әр түрліатауларға ие болғаны мәлім. Мысалы әйелдер  « Берегиня» деп ежелгі Ресейде аталған. « Берегиня»  - славян тіліген аударғанда жанұяны сақтаушы әйел деген мағынаны білдіреді. Емшілік құдіреті бар әйелдерді египеттіктер Полидамна деп атаған. Грекиялықтар – Златокудрая Агамеда, Чехтар – Мудрая Каза, Колхидалықтар – Медея деген. Бұлар анахандық дәуірінде өмір сүрмеген, бірақ халықтың сырқатын емдеген алғашқы тәуіптер болып танылады. Алғашқы қоғамдық құрылымдағы емшілер оташылық әдістерді қолдағанЯ: жараны өсімдіктен, минералдан т.б. дайындаған дәрілермен емдеген, сынықты салу, қан ағызу арқылы емдеуді жиі қолданған. Бірақ мұндай ем- домның бәрі күнделікті өмір тәжірибесінен  туындаған, ал аурудың пайда болуы, табиғи апаттар себебін, сыртқы ортаның құбылысына, тіршілік- әрекет өзгерістеріне әрине жауап табылмаған , ой- тұжырым жасай алмаған. Сондықтанда  сол қилы заманнан  бастап адам түсінігіне айеаладағы орта туралы наным- сенісдер пайда бола бастаған. Олар: тотемизм, фетишизм, анимизм (рұхтарға сиыну деген). Бұл ілкінші (примитивті) діндерде жиі кездесетін ұғым. Дене өлгенмен рух өлмейді. Анимизм нанымы бойынша табиғатта адам рухына ұқсас басқа да рұхтар болады деумен негізделген.

    Фетишизм - адамнан табиғатқа, заттарға ауған немесе сыңарлар бар деп сесптейді. Олар сиқыр, сиқырлы перілі нәрсе дегенді білдіреді. Осыған орай тұмар, үкі, көктас тағу.

    Тотемизм -  ру мүшелерінің кейбір махлұқтарға (жануарларға) киелі деп табынуы ( маймыл,сиыр , қарға, сауысқан, жылан т.б.) немесе әр алуан киелі нәрселерге тас, ағаш, өсімдікке (эвкалипт т.б.) тәуелді болуы және рудағы әрбір адамның сол рудаң ортақ төтемімен туыстық байланысы бар деген сенім.

    Анимизм , яғни рухқа табыну Орталық Азия халықтарында және жартылай көшпелі дәуірлерде, сонымен қатар Австралия, Америка, Океания,Африка елдерінде алғашқы қоғамдық құрылымда қалыптасқан примитивті сенім. 

    Оташылдық- қазақ сахарасында кеңінен тараған дәрігерлік өнерінің бірі. Осыған байланысты дәлел ретінде Күлоба сауытыда ежелгі сактар заманында бейнеленген суретті айтуға болады. Онда бір адам екіншісінің  сыңған аяқты сүйегін  салудан, малдың  сыңған сүйегін салудан, малдың шыққан буындарын орнына  келтіруден бастаған болу керек. 

Алғашқы қоғамдық құрылымның  ыдырауы шамамен біздің заманымызға дейін Х-У мыңжылдықтарда басталады. Бұл үрдістің негізгі белгісі ретінде  жеке меншіктің, жеке шаруашылықтың, сыныптық қоғамның және мемлекеттердің пайда болуы. Бұл кезеңде адамзаттың даму жолында өте мағыналы мәдени жетістіктің бірі жазудың пайда болуы.

    Емшілдіктің  дамуы бұрынғы тәжірибелік әдістерді бекіту, дәстүрлік емдеу әдістерін нығайту, дәрілердің түрлерін көбейту,  ота жасауда жаңа құралдар (мыстан, бронзадан, темірден т.б.) пайдалану болды. 

Көрнекі мәлімет: «Power Point» бағдармала бойынша дәрісті оқу.
 Бақылау сұрақтары:

1. Медицина тарихының анықтамасы, оның міндеттері.
2. Медицина тарихының зерттеу көздері.

3. Халық медицинасы мен гигиенаның пайда болуындағы әйелдердің ролі.
4. Ауру жөніндегі діни түсініктер, ата-баба рухына сену, шамандық және т.б. пайда болуы. 
5. Медицинаның ары қарайғы дамуындағы алғашқы емшілдіктің маңызы.
Әдебиеттер:
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3. Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.
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Тақырып  2.  ЕЖЕЛГІ  Шығыс елдер медицинасы.

     Мақсаты: Көне дүниедегі елдерге қысқаша сипаттама жасау. Құлиелену кезеңіндегі кәсіби медицинаның пайда болуының негізгі тарихи заңдылықтарын баяндау. Көне Египет,  Вавилон, Ассирия, Грекия және Рим медицинасының жетістіктерін талдау. көрсету. Қазақстан территориясындағы халық медицинасы жөнінде және оның медицинаның кейінгі дамуындағы маңызын көрсету.

Ежелгі дәуір қоғамындағы медицина дамуының жалпы көріністері.  Медицинаның дамуы алғашқы қауымдық құрылыстан құл иелену қоғамына ауысуымен байланысты. Ең алғашқы құл иелену қоғамының белгісі пайда болған Мысыр мен Шумер жерлері. Оларда бұл өзгеріс біздің заманымызға дейін (б.з.д.) , шамамен ІV мыңжылдықта қалыптаса бастаған.


Құл иелену қоғамында адамзаттың даму жолы бір саты жоғары көтерілді. Себебі құл иелену заманында әр түрлі кәсіби мамандықтар пайда болады, соның ішінде емдеу де кәсіби жұмыс болып бөлініп шығады.


Көне замандағы мемлекеттердің құрамында, мысалы: қазіргі Кипр, Турция, Сирия, Ливан, Ирак, Иордания, Аравия т.б. болды. Көне мемлекеттердің әр қайсысының дамуының жалпы ерекшеліктері болғанымен олардың сәйкестігі де аз емес, оларға:

· Жазудың пайда болуы (жаңа дәуірге дейін IV мыңжылдық). Ал ІІІ мыңжылдықтан бастап медициналық жазбалар кездеседі.

· Медицинаның екі түрі қалыптасады эмпирикалық (тәжірибелік халық медицинасы), діни медицина (храмдық, монастырлық).

· Аурудың пайда болуы туралы түсінік (табиғи, моральдық-этикалық, діни-мистикалық).

· Дәрігерлер дайындау (отбасы мектебі, жалпы дәрігерлер мектебі, көбнесе храм жанында).

· Санитарлық техникалық құрылыс (су құбыры, монша т.б.), санитарлық гигиеналық дағдылар.

· Емшілердің көбнесе сәйкес бөлінуі және байлардың, кедейлердің емшілеріне бөлінуі.

· Дәрігерлік этиканың қалыптасуы.

Құл иелену дәуірінң ерекшелігі медицина туралы алғашқы жазбалардың болуы. Ең алдымен бұларға Египет (Мысыр) папирустары жатады, олар көне храмдардың орнынан табылған.


Ал қыштан жасалынған жазбаларда көне Вавилон медицинасы туралы айтылған. Кезінде Вавилон патшалығының құрамында Армения, Азербайжан, Хорезм, Грузия жерлері болған. Сондықтан бұл медициналық жазбалар осы елдердің де межицинасын сипаттайды деуге болады.


Аса маңызды медициналық әдебиеттің ескерткіші ретінде Грек, Қытай және Үнді дәрігерлерінің шығармаларын алуға болады. Бұлар нағыз медициналық қолжазбалар. Олардың мазмұны көбіне дәріні дайындау туралы нұсқаулар. Құл иелену заманында медицинаның эмпирикалық (тәжрибелік) түрімен қатар храмдық медицина қалыптасты. Осыған орай қоғамда діни жұмыс атқаратын адамдар (жрецтер) пайда болды. Жрецтердің өздерінің емдеу әдістері болмаған, олар түгелдей халық медицинасының жетістіктерін пайдаланған. Жрецтердің негізгі мақсаты көпшілікті өздеріне бағынышты ету, тыңдату. Ол үшін олар адам денсаулығына, жан күйіне әсер ететін күннің, жұлдыздардың сәулесі, ал жұлдыздар жоғарыдағы «күшке» бағынады деген.


Көне мысыр елінде дәрігерлер мамандық бойынша бөлінген. Атақты грек дірігері Геродот б.з.д. V ғ. Мысырға барғанын айтады және сол көне Мысыр елінде әрбір адам мүшесін емдеуші бар дейді. Тіпті ежелден оларда дәрігерлік косметиканың дамығаны белгілі. Әрине мұндай операцияны жасатуға тек қана ақсүйектердің мүкіншілігі болған. Сол сияқты емдеудің кейбір түрлері уқалау, өте күрделі құрамы бар дәрілер т.б. тек қана қаражатты адамдар үшін болған.


Сонымен құл иелену қоғамында көне Шығыс елдерінде: Қытай, Үнді, Месопотамия, Мысыр, Урарту (қазіргі Армения жері), Иран, Хорезм т.б. бұрынғы заманға сай негізгі белгілерін сақтағанымен, өз қоғамының дамуына сәйкес жаңалықтар енгізді. Олар:

· Эмпирикалық халық медицинасының дамуымен қатар, храмдық-теургиялық медицина қалыптасты. (Месопотамияда, кейін Ассирияда).

· Кәсіптік және ақсүйектерге арналған дәрігерлік әдістер дамыды.

· Медициналық жазу және заңдарды қабылдау бастамасы болды.

· Ауруханалық көмек көрсетудің алғашқы белгілері пайда болды.

 
Ежелгі Үндістан мен Қытай медицинасы. Көне Үндістан медицинасының басты әдеби жазбалары болып үш «Аюр-Вед» кітабы табылады. Үш кітап түрлі авторлармен жазылған. Ең бастысы б.з.д. ІІғ. Сушрута дәрігерінің «Аюр-Веді». Оның негізгі мағынасы мынада:

« Сушрута адам табиғаты жөнінде сұрақ қойып, оны бес космостық элемент жөніндегі ілім негізінде шешеді. Сушрута жаңалығы – аурудың этнологиялық факторы ретінде тамақтануды, климат, жеке бас гигиенасын сақтамау, сонымен қатар, құдайлардың ашулану нәтижесі» деп те атайды.


«Аюр-Ведте» 150 жедел және созылмалы аурудың белгілері келтіріледі: мидың, жүректің, терінің, зәр шығару жолдарының, буындардың және т.б. 760 шөп-дәрілер мен рецепттер сипатталған. Жануар және минерал текті заттарды пайдалану көрсетілген: сүт, май, сынап. Дәрілік заттар әсеріне қарай бөлінген: тер шығарғыш, құстырғыш, іш-зәр айдағыш, наркотикалық, қоздырушы т.б. 120 хирургиялық құралдар мен операциялар сипатталған: қан ағызу, ампутация, жарықты алып тастау, тасты алып тастау, лапротомия, бетке пластикалық операциялар (үді әдісімен), бірқатар акушерлік әдістер. Диета, серуен тағайындауға көңіл бөлінген.


Қытайда вариолация кең тарады. Гигиена мен профилактикаға байланысты қытай медицинасында жалпы күштендіретін емге аса көңіл бөлінді: диета, массаж, су процедуралары, күнге қыздырыну, емдік гимнастикаұ


Өсімдік текті дәрілерден: адам тамыр, лимон, үнді коноплясы, жас бамбук бүйректері, шай, пияз, сарымсақ, смола, аконит және т.б.


Әмбебап әдіс ретінде қытай медицинасында «акпунктура» - үшкір инемен шаншу қолданылады. бұл шаншулардың қоздырушы кейде тыныштандыру әсері болды. Басқа сипаттаушы әдісіне өмірге маңызды нүктелерін шөп түйінділерімен күйдіру – «мокса» жатады. Жансыздандыру үшін мандрагора сығындысы, гашиш қолданылды.


Ежелгі Греция және Рим медицинасы.


Көне Грекия тарихы бес кезеңнен тұрады. 

1. Эгей заманы б.з.д. ІІІ-ІІ мыңжылдық

2. Мемлекеттік дәуірден бұрын б.з.д. ХІ-ІХ ғ.ғ.

3. Мемлекеттік дәуір б.з.д. VIII-VI ғғ.

4. Классикалық дәуір б.з.д. V-IV ғғ.

5. Эллинистикалық б.з.д. IV ғ. екінші жартысы б.з. І ғ.

Осы елдің алғашқы әдеби мұралары Гомердің этикалық поэмалары (Гомердің өмір сүрген мезгілі әр түрлі көрсетіледі б.з.д. ХІ-VIIIғғ. аралығы). Оның дүние жүзіне белгілі шығармалары «Иллиада мен Одиссей» - көне заманнан қалған медицина туралы жалғыз ғана мәлімет көздері. Бұл кітаптарда көне грек медицинасының шамамен б.з.д. ХІІ-VІ ғғ. дамуы, жетістіктері жазылған.



Грек медицинасының келесі даму жолдары медицина әдебиетінің атақты ескерткіші « Гиппократ жинақтары». Бұл жинақ шамамен б.з.д. ІІІ ғ. жазылған, бұның құрамына ежелгі замандағы грек дәрігерлерінің шығармалары және Гиппократтың шығармалары кірген.


   Тарихи кезеңдерде «Көне Рим» деген ұғым бірнеше рет өзгерген: алғашқы-қала мемлекет болса кейін Рим республикасынанҰлы Рим империясынан дейін дамыған.



Рим тарихында патшалық дәуірден республикалық кезеңге ауысуы шамамен б.д.д. 510 ж. Болған делінеді. Медициналық саласында бұл кезеңде Римде санитарлық заңдар, санитарлық техникалық құрылыстар; кәсіби-дәрігерлер, медициналық ісінің орнығуы және дамуы оны мемлекеттік реттеу, медицинада материалистік бағыт қалыптасу болады.

Көрнекі мәлімет: «Power Point» бағдарлама бойынша дәрісті оқу.

Бақылау сұрақтары:

1. Ежелгі дәуір қоғамындағы медицина дамуының жалпы көріністерін атаңыз.

2. Ежелгі Вавилон мен Ассириядағы медицинаның даму ерекшеліктерін атаңыз. 

3. Ежелгі Қытайда қандай емдеу әдістері қолданылды.

4.. Ежелгі Грекия тарихындағы қандай тарихи кезеңдер белгілі.

6. Ежелгі Қазақстан халық медицинасы мен емдік заттарының маңызы.

Әдебиеттер :

1. Бигалиева Р.К. Бүкіләлемдік  медицина тарихы. – Алматы, 2004. – 390 б.
2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

3. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2005. – 560 с.

4. Свиридова Л.Е. Вглядимся в прошлое. Из истории здравоохранения и медицины Северного Казахстана. -  М., 1990. – 174 с.  

5. Уразаков Е.  Казахская народная медицина. – Алматы, 1989. – 140 с.         
Тақырып 3. ЕРТЕ ЖӘНЕ ДАМЫҒАН ОРТАҒАСЫРЛАР МЕДИЦИНАСЫ

     Мақсаты: Византия мен Араб халифаттарындағы медицинаның дамуына қысқаша сипаттама. Ерте және орта ғасырлардағымедицина дамуының негізгі тарихи заңдылықтары. Византия, Араб халифаттары және Орта Азиядағы медицина жетістіктерін талдау. Азия халықтары медицинасы жетістіктерін талдау. Азия халықтары медицинасы жетістіктерінің дүние жүзі медицинасының дамуына әсерін көрсету.

Феодализм дәуірінде медицинаның дамуы үш кезеңмен байланысты: Ерте заман (V-X ғ.ғ.)

· Классикалық (дамыған) заман (XI-XV ғ.ғ.)

· Соңғы  ортағасырлық кезең  (XV – XVII ғ.ғ.)

Осы үш кезеңде де феодальдық қоғамның дамуының әр елде ерекшеліктері болды. Батыс Еуропа елдерінде діни ұғымның кең таралуының  салдарынан ғылымның  дамуына көп кедергі жасалды. Керісінше Шығыс мемлекеттерінде феодализмнің алғашқы кезеңінде-ақ ғылымның, оның ішінде дамуына жол ашық болды.

Византия империясында медицинаның дамуы (395-1435). Рим империясы ІV ғасырдың басында екіге бөлінді, оған себеп құлдардың тәуелсіздік алу қозғалысы мен басқа елдер жағынан шапқыншылықтың көбеюі. Сондықтан император Константин(306-337) астананы Римнен Византияға ауыстырады. Империя екіге бөлінеді: Батысқа және Шығысқа. Византия Римнен бөлінгенмен кейінде әсіресе, денсаулық сақтау жүйесінде және медицина білімін беруде Рим империясының дәстүрін жалғастырады. Сол кездегі ірі-ірі қалаларда (Константинополь, дамаск, Александрия, Антиохия және т.б.) жекеменшік ауруханалар мен олардың жанынан ашылған медициналық мектептер болды. Қалаларда әрбір квартал басында үй иелері арасынан коллгия тағайындалды. Олардың міндеті санитарлы не полициялық қадағалау жүргізу болды.


Сөйтіп орта ғасырларда жұқпалы аурулар тез тарап, ел арасында эпидемиялар көп зиян келтірген. Ол кезде барлық жұқпалы ауруларды жалпы бір сөзбен атаған «оба» немесе «ажал». Бірақ сол кезден жеткен деректер бойынша «оба» деп әртүрлі жұқпалы ауруларды біріктірген (оба, шешек, сүзек, іш сүзегі, тырысқақ).

Сонымен қатар ауруханалардың ол замандағы тағы бір түрі жұқпалы ауруларға арналған «изоляторлар», кезбешілерге, қарттарға, мүсәпірлерге, емделінбейтін ауруларға арналған орындар (приют), шіркеулер (богадельни) ашылған. Ауруханалар және де «ксенодохий» атты немесе «бөтен адамдар» үшін деген шетелден келгендерге, саяхатшыларға ашылған үйлерден орын алады.

Осыған орай Шығыс медицинасының аса көрнекті ерекшелігі ең алғашқы азаматтық ірі ауруханалардың ашылуы және кейінірек алғашқы дәріханалардың пайда болуы.

Византия медицинасының ғылымидамуын алсақ ол кезде бірнеше атақты энциклопедиялық білімі бар ғалымдар болған. Олардың ішінде Образий (ІV ғ) , Аэтий Амидийский, Александр Тральский (VІ ғ), Павел Эгинский болып жеткен антикалық медицинаның ғылыми байлығын біркелкі жүйеге келтірген. Ғалымдардың ізденістерінің арқасында Византия ІХ ғасырда алғашқы алғашқы жоғарғы мектептер ашылады, бұл оқу орындарында фәлсафалық, математикалық, астрономиялық, филологиялық пәндермен қатар оқу пәні жеке түрде, шеберлік кәсіп ретінде болған. Ал Византия дәпігерді дайындау алғашқы рет ғылыми-оқулық мекемеде болған және басқа да ғылымдарға үйретумен тығыз байланыста жүргізілген.


Араб халифаттарындағы медицинаның дамуы. VІІІ-ІХ ғғ. Шығыс елдерінде және Араб халифатында қоғамның жалпы даму  жолы жоғары деңгейде болған.

Айта кететін жағдай VІІ ғасырдың басында ислам дінін тарату ойымен арабтар Шығыс елдерінің біразын жаулап алады, олардың ішінде ең біріншілері Иран мен Византия болған, кейіннен басқа мемлекеттерді де басып алған. Сондықтан VІІІ ғасырдың ортасында араб халифатының (мемлекетінің)  құрамына Аравия, Иран, Сирия, палестина, Мысыр, Армения, Орта азияның бір бөлшегі, Африканың барлық солтүстік жағалауы кірген. Ал, 582 ж. Қазаққа араптар шабуыл жасады, 650 жылдары қазақты арап билеген. Шығыс елдерінде, Жерорта теңізінің жағалауында орналасқан елдерде, Орта азияда және біздің қазақстан жерінде 1930 жылға дейін арап жазуын қолданды, араб тілі негізгі тіл болып есептелген.

Шығыс ғалымдары алғашқы рет спирт, хлорлы сынап, азот және тұз қышқылын шығарған. «Алкоголь» деп аталуы осы шығыс елдерінен тараған.

Орта ғасырларда атақты ғалымдар, ойшылдар, энциклопедиялық біліиі бар ұстаздар Орта Азияда және қазақ жерінде де жетерліктей болған. Олардың ішінде сол кездің өзінде атақтары бүкіл жер дүниесіне тараған Әл-Хорезми, Әл-Бируни, Әл-Фараби, Абу Али Ибн Сина (Авиценна), Өтеубойдақ Тілеуқабылұлы т.б болған.

Олар келесі ұрпақтарға зор рухани байлық қалдырды, ғылыми еңбектерін зерттей отырып сол замандағы біздің еліміздің өркениеттілік деңгейі, мәдениеті туралы деректер аламыз, себебі, бұл ғалымдар өздерінен бұрын өмір сүрген ғалымдардың еңбектерін игеріп, өз заманында ғылымның дамуына үлес қосқан.


Түркі қағанаттары құлағаннан VІІІ ғ. Соң дала мәдениетімен қоса қала мәдениетінің өркендеуі қазіргі Қазақстан жеріне – Жетісу мен сыр бойына ауысады. Дәл сол кезеңде қазіргі қазақ жерінен мұсылман әлемінде «мұғалім ас сәни» - мәшһүр Аристотельден соңғы екінші ұстаз атанған Әбунасыр Әл-Фарабидің өсіп шығуы кездейсоқ емес-ті.

Орта ғасырлар дәірінің ғылыми медицинасы (VІІ-ХV ғ.ғ). Әл-Фараби(875-955 жж), Өтеубойдақ Тілеуқабылұлы. 

Әл-Фарабидің фәлсафалық-медициналық түсінігінде табиғи өиір, от, ауа, су, жер болып келетін төрт элементтен құралады деген. Сондықтан, медициналық дәрігердің құрамында суық, ыстық, құрғақ және сулы деп төртке бөлген.

Әл-Фарабидің көпке танымал болиаған дәрігерлік-фәлсафалық трактатттары бар. Бұл еңбектер Өзбекстанның Әбу-Рейхан Бируни атындағы шығыстану институтында сақталған. Әл-Фараби медициналық-фәлсафалық ілім туралы былай дейді: «Медицина тәжірибеден туындаған ілім, өзіне сай белгілі заңдылықтары, аурудың түріне лайықты оның неден пайда болатынын, қалай емдеу керектігін анықтап, адам тәнінің сау болуы үшін күрес жүргізетін сала». Осы уақытқа дейін медицинаға анықтама бұдан нақты түрде әлі айтылған жоқ деуге болады.

Әл-Фарабидің еңбектері сонау ежелгі заманнан (ХІІІ-ХІV ғ.ғ) бері аударылып, жарыққа шығарылып келеді. ХІХ ғасырда М.Штейннедердің, Фр.Дитрицийдің еңбектерінің арқасында Әл-Фараби қолжазбаларының текстерін «Адам дене мүшесінің бөлшектері және күші»,(Қайырымдылар қаласы тұрғындарының көзқарастары» және т.б. (1895 ж) сын көзімен қарап зерттеудің берін геізі салынжы» - дейді зерттеуші ғалымдар. 1975 ж. Әл-Фарабидің «Әлеуметтік-этикалық трактаттары» атты жинақ. Қазақ ССР-нің «Ғылым» баспасынан шықты. Бұл кітаптың құрамына 4 трактат кірді:

- «Бақыт жолын сілтеу»;

-  «Азаматтық саясат»;

-  «Мемлекеттік қайраткердің нақыл сөздері»; 

-  «Бақытқа жету жайында».


Өтейбойдақ Тілеуқабылұлы – ғұлама, қараүзген шипагер, жаһангер, этнограф, тарихшы, философ, ақын, астроном, биолог, химик, психолог, географ,  ұстаз, этика, моральдың асқан білгірі. Ұлы баба 1397 жылы туып, 1492 жылы 95 жасында дүние салады. «Шипагерлік баян» - 15 ғ. жазылып, араға бес ғасыр салып, сағындырып жеткен, сөйтіп қолымызға тиген, бұрын-соңды қазақ тарихында болмаған ұлттық мәдениетіміздегі елеулі құбылыс, асыл кітап, қасиетті қазына.

Көрнекі мәлімет: «Power Point» бағдармала бойынша дәрісті оқу.

Бақылау сұрақтары:

1.  Араб халифаттары билігіндегі территорияның қысқаша тарихы медицинаға тән көріністері.

2. Аль-Рази (850-923), оның еңбектері және олардың медицинадағы маңызы.

3. Ибн-Сина (980-1037), оның еңбектеріндегі медицинаның теориялық және практикалық сұрақтары.
4. Аль-Фараби (870-950), ғалымның қысқаша өмірбаяны, медицина сұрақтары  бойынша негізгі трактаттары.

5. Өтейбойдақ Тілеуқабылұлы – атақты емші, ғалым, «Шипагерлік баян» энциклопедиялық еңбегінің авторы. – Алматы. 2002 ж.

Әдебиеттер:

1.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

2.Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2005. – 560 с.

3.Абдуллаев К.А., Тулеубаева А.К. Курс лекций по истории медицины. – Алматы. –              2003. -112 с.

4.Тульчинский Т.Х., Варавикова Е.А. Новое общественное здравоохранение: Введение в современную науку. – Иерусалим, 1999. – 1049 с.
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Тақырып 4.  ОРТА ҒАСЫР СОҢҒЫ КЕЗЕҢІ МЕДИЦИНАСЫ. ЖАҢА  ҒАСЫР МЕДИЦИНАСЫ 

        Мақсаты: қайта өркендеу дәуірі медицинасы қысқаша сипаттама беру.Құл  иелену кезеңіндегікәсіби медицинаның пайда болуының негізгі тарихи заңдылықтарына тоқталу. Орта ғасыр соңындағы медицинаның жетістіктеріне талдау жасау. Қайта өркендеу кезеңіндегіанатомия, клиникалық пәндердеі, хирургияның дамуы туралы айтып беру.

Капитализм кезеңіндегі Батыс Еуропа медицинасының негізгі жетістіктеріне қысқаша сипаттама беру (патологиялық анатомия дамуы, аускультация және перкуссия ашылуы және т.б.). Ресейдегі мемлекеттік медицина туралы деректер және госпитальдық мектептердің ашылуы. Қазақстанда 18 ғ. -20 ғасыр басындағы тарихи ерекшеліктер. Қазақстан әлеуметтік-экономикалық дамуы мен медицина дамуы арасындағы байланысты көрсету.

        XV – XVII ғ.ғ. феодализм дәуірінің аяқталу кезеңі. Бұл уақытта тарихи экономикалық маңызы бар қауымның даму алды деп айтуға болады. Себебі осы кезеңнен бастап өндірістің алғашқы түрі мануфактура пайда болады, сауда – сатықтың кеңейуі байқалды: осының бәрі жұмысшылардың бір жерде шоғырлануына, қарым– қатынастың көбейуіне себеп болды да түрлі өнер заттарын көбірек өндірілуі талап етіледі. 

Қайта қркендеу жаратылыстану, оның ішінде физиологияның да, дамуына әсер еткен ағылшын фәлсафа және саясиқайраткері Френсис Бэкон (1561-1626) болды. Ол дәрігер  болмасада медицинаның даму жолдарының бағыты туралы айтқан. 1620 ж. Шыққан «Жаңа органон» деген кітабында медицинаның негізгі үш мақсаты бар деген. Олар:  денсаулықты сақтау; аурудан жазу; өмірді ұзарту.

    Ф.Бэкон  медицина ғылымының даму жолдарын болжауда бірнеше ғасырлар бұрын негізгі бағыттары туралы айтқан. Мысалы, дені сау адам анатомиясымен қатар, аурудың анатомиялық өзгерістерін зерттеу, жансыздандыру әдістерін табу,ауруды емдеуде табиғи факторларды кеңінен пайдалану жәнешипалы суларды пайдалануды дамыту туралы.

    Ф.Бэконның замандасы аса ірі француз ғылымы Рене Декарт (1596-1650) болған. Ол жаратылыстануда  және медицина  да «Ядрофизика ( iatros- дәрігер  және physis-табиғат ) деген жаңа бағытты қалыптастырған. Онда барлық тірлік физикалық, яғни механикалықзаңдарға бағынады және негізінде болады деген

      Осы дәуірінің жаратылыстанудағы тағы да бір жаңа бағыты ятроматематика (сандар қатынасы туралы) ғылым және ятромеханика( қару, машина т.б., туралы). Ятромеханика ұғымы бойынша тірі  жан машинаға ұқсайды,себебі  ондағы болатын барлық үрдістерді математика және механика арқылы түсіндіруге болады делінген.  Ятромеханиканың негізгі ережелері «Жануарлар  қозғалысы туралы» деген Джованни Бореллидің (1608-1679)еңбегінде жазылған. Бұл ғалым биомеханикалық негізін қалаушы деп саналады. 

Қайта өркендеу дәуірінде зиялы ғалымдарзерттеу жүргізгенде өздерінің тәжірибелікжұмыстарының нәтежиелерінесүйене отырып қоғамдағы өзгерістерге  жаңа түсініктеме берген. Бұл дәуірдің мәдениетенің,  ғылымының алдына қойған мақсаты адам денесін зерттеу болады. Антикалық фәлсафаалық заманның ережесі «өзіңді өзін таны»    деген адамның физикалық дүниесін білу яғни анатомиялық құрылымын жете зерттеу болды. Ол кезде анатомиямен дәрігер емес адамдарда шұғылданған. Солардың ішінде аса ірі суретші  Леонардо да Винчи (1452-1519)  де болған, бұл қайта қркендеу дәуірінің мәдениетінің атақты қайраткері. Ол анатом Торре мен бірге Солтүстік Италия ауруханаларда мәйітті ашып өзі әзірлеген анатомиялық препараттардан   көптеген суреттер салған, олар қазірде әлемнің бірнеше мұражайларының қоймаларында сақталуда. Қайта өркендеу дәуірінде адам анатомиясын зерттеуші туралы, оның ағзаларының қызметіжөнінде нақты да толық та қғым қалыптастыруға үлес қосқан. Осындай қиын заманда христиан дінінің адам денесінің  зерттеуге тыйым салынған кезде ғылыми анатомияның негізін  қалаған XVI  ғ. Дәрігері Андрей Везалий (1514-1564).Ол бірінші блып анатамияны ғылым деңгейіне көтерген. А.Везалий Падуан университетінде оқыған, ол оқу орнында сол кезде Еуропадағы ең жақсы анатомиялық мұражай болған және атақты анатомиялық – физиологиялық мектеп қалыптасқан. 1537  ж. А.Везалий осы Падуан университетінің профессоры болып тағайындалды да анатомиялық зерттеу жүргізугемүмкіншілік туды. Ол өзінің зрттеулерінің нәтежиесінде Галеннің анатомиясыныңбіраз қателерін анықтайды. Сонымен қатар А.Везалий кіші қан айналым шеңберін ашу негізін қалаған. А.Везалийдің еңбектері осыуақытқа дейін маңызын жоғалтқан жоқ. Оның кітабындағы суреттерді сол заманның ең жақсы  суретшілері салған. Адам денесінің мүшелерінің қимылын нақты түрде суреттеген. Кейін А.Везалийдің шәкірттері, оның зертеулерінің  анатомия үшінүлкен жаңалық екеніңдәлелдеген.

Реальдо Коломбо (1516-1559), испан ғалымы М.Сервет өкпе арқылы  өтетін  кіші  қан айналым шеңбері туралы жазған. М.Серветті Швейцарияда 1553 ж. Зерттеулері дінге қарсы деп тірідей отқа салып ,өртеген. Габриэль Фоллопий  (1523-1562),А.Везалийдің зерттеулерін толықтырып,кейбір жерлеріне өзгерістер енгізген. Бұдансоң Джероламо Фабриций  (1530-1619) көк қан тамырлары қақпашықтарын ашқан. Сөйтіп кейін барлық қан айналым жүйесін зерттеуге негіз жасаған. Бұл ғылымы жұмысты ағылшын дәрігері  Уильям Гарвей, сол Падуя университетінің шәкірті,аяқталған.

        Осы  заманда физиологиялық білімнің дамуына зор үлес қосқан  ағылшын  дәрігері  Уильям Гарвей (1578-1657) болған. Ол Падуя университетінде жұмыс істеп жүрген кезінде қан айналым зерттеумен шұғылданған. 1553 ж. Испандық дәрігер,фәлсафа зерттеуші Мигель  Сервет  (1509-1553) Еуропада  ең бірінші болып өзінің  «Христиан дінінің қайта өңделуі» деген кітабында кіші айналым шеңбері туралы жазған. Бірақ М.Серветтен кейінде қан айналым зерттеу жалғастырылған. Осындай ғылыми жетістердің бәрін ескере отырып, талдау жүргізіп математикалық есептеу арқылы У.Гарвей қанайналым жүйесінің теориялық негізін қалаған.

        Қайта өркендеу кезеңінде көзге түскен дәрігерлердің ішіндегі ең атақтысы Тефраст Парацельс (1493-1541)  болды, ол Швейцарияның тұрғыны болған. Феррариде оқып солтүстік Италиябілім алған. Парацельс «Дәрігер ережесі-ол тәжірибе» деген түсінік қалыптастырған. Ол дәрігер ғалымдарға жұмысты химиялық лабораториядан бастап істеулері керек  деп бұйырған, өйткені денеге жүріп жатқан  құбылыстар – химиялық құбылыстар деп түсінген еді. Қазба байлықтарын табатын адамдармен, литейщиктердің жұмыстарында қандай денге зиянда заттар бар екен ін тауып жазған.Дәрі жасау жағынан парацельс былай деген: Барлық заттар «у»,болады, олардың улық қасиеті ешқашанда жойылмайды. Егерде оның мөлшері дұрыс болса, ол «ем дәрі » көп болса    «у» -деген.

        Орта ғасырларда да және қайта Өркендеу дәуірінде де Батыс  Еуропада медицинаның даму тарихында  Шығыс елдеріне қарағанда ерекшеліктер болған. Себебі Шығыс елдерінде хирургия медициналық қыщметтің арнайы бір бұтағы ретінде бқлініп шығып дамыса, Батыс Еуропада дәрігерлер мен хирургтар арасында айырмашылық көп болған. Дәрігерлер «докторлар» медициналық университеттерде білім алған,   ал хирургтардың ғылыми білімі болмағандықтан, оларды дәрігірлерсанына  қоспаған. Сондықтан олар өздерәнше бірігіп ұйым «корпарация цех» құраған. Ол кездегі хирургтар үш кәсіби деңгейге бқлінген. Біріншілер күрделі ота жасайтын болған (тасты кептіру һзжағына алып тастау және т.б.). бұлар ұзын киімкиетіндер деп аталған («длиннополные - деген»).Екіншілер  «кіші» хирургия немесе тіс жұлу, қан ағызу және т.б. Олар қысқа киім киетіндер деп аталған (« короткополые»). Ең төменгі кәсіби деңгейдегі хирургтар, олар қарапайым қызмет атқаратындар болған. Мысалы, моншашылар, сүйелдерді кесушілер және т.б.

      Хирургияда осындай бұрыннан қалыптасқан ұғымға қарсы шыққан  француз хирургі Амбраз Паре (1510-1590) болған.Дәрігерлік білімі болмаса да 1536 ж бастап әскери хирург болып қызмет атқарған. А.Паренің оқ дәріден болған жараны емдеудің жаңа әдістерін, емдеу туралы ілімі, оның медицина  ғылымының дамуына қосқан зор үлесідеп есептелінеді. А:Паренің хирургияға қосқан тағыда көп жаңалықтары болған. Олар көптеген хирургиялық  құрал- жабдықтары жасап енгізу; жасанды қолдың, буындардың нұсқасын жасап және сызып суреттерін қалдыруы, кейін дәуірінің ғалымдары кейінгі заманда медицина ғылымының дамуына көп жаңалық  енгізіп ғылымында шындыққа, адамгершілікке жол ашқан келешекке тарихи және мәдени мұра қалдырған деп есептелінеді.

    Капиталистік өндірістің алғашқы белгілері Англия, Франция, Жерорта теңізінің кейбір қалаларында XVI – XVII ғасырларда анықтала бастаған.Сондықтан тарихта  XV соңы мен – ші ғасырдың XVI ғасырдың алғашқы "капитал жинау кезеңі" деп аталса, бұл уақытта ұзақ өндірістер еріксіз жойылып, жұмыссыздар саны көбейіп, ел арасында жоқшылық орын алады.Жұмыс жағдайының қиындығынан олардың денсаулығына көп зиян келтіріліп, ауру деңгейі өседі;адамның өмір сүру ұзақтығы азаяды өлім саны жоғарылайды.

Келесі кезеңде  XVII – XVIII ғасырларда медицинаның тағы бір саласы дами бастайды.Ол патологиялық анатомия, оның негізін қалауДжовани Батиста  Морганьи (1682-1771 ж.ж.),туған жері Италия.Сол кездегі аса атақты анатом Вальсальвадан Болония университетінде анатомия кафедрасын басқарған.1711 жылдан Падуя университетінде анатомия кафедрасын басқарған. Ал 1761 ол өзінің еңбегі "Анатом ашқан аурудың себептері және оның орныққан жері" – деген кітабын шығарды.Ол кезде бұл ілім "патологиялық анатомия" деп аталмаған.Д.Б.Морганьи аурудың салдарынан әртүрлі ағзалардың өзгеріп зақымдалуын толық сипаттаған, аурулардың түрлері туралы, олардың себептері туралы түсінікті кеңейтті.

   Батыс Еуропада XIX ғасырда физка, химия, зор дамыды, осыған орай медицинаның да ғылыми негізі қаланды.Клиникалық пәндердің дамуына аса көп әсер еткен қалыпты анатомияның, тәжірибелік медицинаның,физиологияның, микробиологияның дамуы. XIX ғасырда бірінен соң бірі аурулардың жаңа түрлері ашылып, олардың сипаттамасы беріле бастады, өте көп жаңалықтар мен өзгерістер аурудың түрлерін анықтауда және емдеу әдістері де болды. XIX ғасырдың басында терапияға екі жаңа зерттеу әдістері енгізіледі:перкуссия және аускультация. 

     Вена дәрігері Леопольд Ауэнбруггер (1722-1809 æ.æ.), перкуссия (ауырған ағзаны анықтау үшін саусақты белгілі әдіспен тықылдатып дыбыс өзгеруі арқылы зерттеу) әдісін ашып енгізген.Ол 1761 жылы латын тілінде "Жаңа әдіс арқылы адамның кеуде қуысын тықылдатып іштегі ауруларды анықтау" шығармаысн басылымнан шығарды.

     Клиникалық медицинаның дамуына маңызды әсер еткен келесі әдіс, аускультация(тыңдау).Бұл француз дәрігері Рене Лаэннектің   (1781-1826 ж.ж.),еңбектерінің нәтижесі.1819 жылы Р.Лаэннек өзінің атаққа ие болған "Аускультация туралы немесе өкпе мен жүректің ауруларын анықтау" деген кітабын басылымнан шығарды.Мұнда ол аурулардың түрлерін ажыратуға жаңа әдісті қолданғанын баяндады.Тыңдау үшін стетоскопты түрлі жеңіл ағаштан немесе қамыстан жасауға болады деп жазды.Стетоскоп арқылы тыныс алу, жөтел түрлерін, сырыл, металл дыбыстарын ажыратты, бірақ жүрек ауруларының түрлерін Р.Лаэннек анықтай алмады.Ал 1838 жылы "Кеуде аурулары туралы ілім" атты атақты шығармасында перкуссия мен аускультацияны қолдану арқылы алынған нәтижелері туралы жазды.

    Л.Пастер(1822-1895) атақты француз ғалымы, білімі жағынан химик. "Адамзат қорғаушысы" деген атаққа шындығында еңбек сіңірген.Химик ретінде ол басында жүзім қышқылдарының микробиологиялық қасиеттерін зерттеген.Сосын ол ашу құбылысын зерттеді.Шарап пен сыраның ашып кету жағдайларын зерттей келе Пастер ашу процесінің арнайы микробтарға байланысты екендігін анықтайды(1857).Ол аэробты және анаэробты микробтарды ашты.1865 жылы Пастерге жібек құрттарының ауруларын, ал 1877 ж қойларда кездесетін сібір түйнемесін және тауықтардағы тырысқақты зерттеу ұсынылады.Бұл зерттеулер арқылы Пастер жұқпалы аурулардың микробтық табиғатын анықтайды.Сібір түйнемесі бойынша Пастердің кейінгі зерттеулері 1881жылы оған қарсы, алдын алушы екпені егуді қолдануға әкеледі.1885 жылы Пастер өз атын көпке таратқан құтыруғам қарсы егу әдісін ойлап табады.Пастердің бұл тәжірибелері Ресейде ерекше қызығушылық тудырады.Құтыруға қарсы егу станциясы Парижден соң 1885 жылы алғаш рет И.И.Мечниковтың ұйымдастыруымен Одессада ашылады.Сол жылы антирабикалық лабораториялар Петербург, Мәскеу,Варшава, Самара қалаларында ашылады.

    Ресей территориясында денсаулық сақтау элементтері ежелгі славяндар кезеңінде басталған (IX). Медицина дамуы мен медициналық істің дамуына Петр I үлкен қызығушылық білдірді. Оның есімімен Ресейдегі алғашқы анатомиялық өлікті ашу, Н.Бидлоо (1670-1735) басшылығымен Мәскеуде алғашқы госпитальдық мектептер мекемелері (1707 ж) байланысты.

Орыс медицинасының жедел дамуы 18 ғ. 1764 ж Мәскеу университеті және медицина факультетінің ашылуынан басталды.   

     Қазақстан аймағында медицинаның дамуының ендігі бір кезеңі XVIII ғасырдың алғашқы жартысында Ресейге қосылуынан басталады.
    Қазақ жеріндегі алғашқы медицина қызметкерлері 1731 жылы кіші жүз қазақтарының қосылуына байланысты патша үкіметі құрған Шекара комиссиясының дәрігерлері еді.(Бқл аймақ негізінен Қазақстанның батыс бөлігі).Ал Орталық және Солтүстік Қазақстанда алғашқы медицина қызметкерлері 1740 жылдан кейін Қазақ хандығынан Орта тайпаларыРесейге қосылғаннан соң келе бастады.Олар алдымен әскери қызметкерлерді, көшпенді орыс қазатарды қамтамасыз етті.Орта буынды медициналық қызметкерлерді дайындау шаралары тек 100 жылдан соң шешек ауруының тарауымен(1829 - 1831)  байланысты болды.


Содан тек қана 1832 жылдың 15 наурыз айында Азия комитетінің ересжесі бойынша Кіші жүздің халқына қызмет көрсететін дәрігер ұстауға рұқсат берілді.Бұл қызметті алғаш иеленген Александр Андреевич Сергачев болатын.Ордаға жүрер алдында хирург аспаптары және керек бола қалар деп біраз дәрі –дәрмек берілген.Ал бұдан басқа шығындарды Хан ордасынан мойына жүктеген.А.А.Сергачев ішкі Ордаға 1832 жылы өз еркімен келген.Сондықтан кейін басқа жерге ауысып кеткен 1836 жылдан 1838 жылға дейін ішкі Ордада дәрігер болмапты.Мұның мәнісі ол кезде дәрігер қызметі тұрақты болмаса керек.Тек 1840-45 жылдары ханның сұрауы бойынша бір дәрігер мен әйел босандыратын маман шақыртылған.Алайда тиісті адам келе қоймай, қызмет орны бос тұрған.Тек 1868 жылғы сәуірдің 24-нде ішкі істер министрлігінің медицина департаменті ішкі ордаға Надежда Лебедева  деген әйел босандыратын маманды қызметке жіберді.

XIX ғасырдың 60 жылдары Қазақстанның Ресейге қосылуы аяқталған.Бұл кезең 1861 жылғы буржуазиялық реформа және соған байланысты Ресейде капитализмнің одан әрі дамыған тұсы болатын.1867-1868 жылдардағы реформаларға сәйкес Қазақстанның бүкіл тарихында тұңғыш рет халыққа қызмет көрсетульдшерлері мен әйелдер босандыратын мамандар қызметі енгізілді.Бұл реформа денсаулық сақтау саласында айтарлықтай қалғандай елеулі құбылыс болды.Қазақ халқының сан асырлық тарихында Қазақстан аймағында халыққа жаппай медициналық қызмет көрсетілетін ұйым пайда болды.

 1897 жылғы мамырдың 29- да Мемлекеттік кеңес "Ақмола, Семей және Жетісу облыстарының ояздарында дәрігерлік бөлімдерді қайта құру жөнінде" пікір бекітті.Бұл құжат бойынша ауыл халқына медициналық қызмет көрсетудің учаскелік принциптері көзделді.Ояздар дәрігер басқарған учаскелерге бөлінді.Бір учаскеге ол кезде бірнеше болыс қарайтын болған.1899 жылғы маусымның 11-де "Ақмола, Семей және Жетісу облыстарының ояздарындағы учаскелік дәрігерлердің және басқа да қызметкерлердің қызмет міндеттерін орындау тәртібі туралы " "Нұсқауды" бекітті. 

   Статистикалық мәліметтер бойынша Қазақстанда 1914 жылға қарай барлық 196 дәрігердің 12 маманы қазақтар болды. Алғашқы дәрігер-қазақтар туралы деректі мәліметтер аз: Қарабаев Мұхамеджан Қарабайұлы (1858-1928 ж.ж.), Гүлсім Жаппарқызы Асфендиярова (1880-1941), Халел Досмұхамедұлы Досмұхамедов   (1883-1939), Әміре Дұрманұлы Айтбакин, Санжар Жаффарұлы Асфендияров (1889-1938), Қасабулатов Есенгали. 

     Көрнекі мәлімет: «Power Point» бағдармала бойынша дәрісті оқу.

   Бақылау сұрақтары:

1. Медицинада танудың тәжірибелік әдісінің негізін қалаушыларды атаңыз?

2. Қайта өркендеу кезеңіндегі эпидемияның туындау себептері?

3. Медицинадағы екі бағытты атап, оған сипаттама беріңіз?

4. Науқастарды тексерудегі жаңа әдістер (перкуссия және аускультация)

5. Қазақстан денсаулық сақтау ісі үшін уездік, земдік және көшпенді медицинаның мәні?
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Тақырып 5.  ХХ ғасыр медицинасы. Тәуелсіз Қазақстан медицинасы мен денсаулық сақтау ісі
    Мақсаты: Медицина мен социалистік денсаулық сақтау ісі дамуының жалпы принциптерін ашу. Алғашқы бесжылдық жылдарындағы денсаулық сақтау жағдайын сипаттау. ҰОС жылдарындағы медицинаның маңызы және медиктердің батырлық іс-әрекеті. Қазақстандағы ХХ ғасырдың 20 жылдарынан 80 жылдарына дейінгі медицина мен денсаулық сақтау жүйесі дамуының негізгі сатылары. ХХ ғасыр тарихи процестерін студенттердің диалектикалық түсінуіне атсалысу. Медицина мен денсаулық сақтау ісі дамуының жаңы сатысындағы Қазақстан мемлекеттік тәуелсіздігінің маңызын ашу. Халық денсаулығын қорғау ісіндегі ҚР Атазаңының негізгі ережелерін баяндау. «Қазақстан – 2030» ұзақмерзімді даму стратегиясы бағдарламасы мен денсаулық сақтауды дамытудың заңдылық негіздеріне талдау жасау. 2010 жылға дейінгі денсаулық сақтауды реформалау бойынша міндеттерді баяндау.

КСРО-ғы медицина мен денсаулық сақтау жүйесінің құрылуы. Социалистік денсаулық сақтау принциптері. Көп уақыттан бері белгі берген саяси тоқыраудың шешімі ретінде Петроградта 1917 ж. 24-25 қазан айында қарулы төңкеріс өтті, кеңестік тарихта ол Ұлы Кеңестік социалистік төңкеріс деп аталған, соның нәтижесінде үкімет билігіне большевиктер келген.

Осы уақыттан бастап өте күрделі және қайшылықтары мол социализм құрылысының үрдісі басталды, оның бір бөлшегі ретінде денсаулық сақтау жүйесін құру болған.

1918 ж. 15-18-ші маусымда Мәскеуде Кеңестік депутаттардың медициналық-санитарлық бөлімдерінің Бүкілресейлік съезі өткен, онда маңызды орын алған Н.А. Семашконың «Жергілікті жерде кеңестік медицинаның негізгі міндеттері» атты баяндамасы оқылды.

Онда мынадай мәселелер көтерілген:

1. Совет   медицинасының   ұйымдастырушылық   міндеттері   ретінде бұрынғы    салааралық   шектеулерді   жойып,    жергілікті   жерде медициналық мекемелерді біріктіру. 2.   Емдеу-сауықтыру медицинасы келесі принциптерді іске асыру арқылы құрылуы керек: а) жалпыға бірдей қол жеткізілуі, б) тегін болуы. 3. Тез арада медициналық көмектің сапасын жоғарлатуды қолға алу (арнайы   қабылдаулар,   арнайы   амбулаториялар,   арнайы   емдеу орындары). Қатаң түрде өздігінен емдеу жүргізетіндерге жол бермеу, себебі олар шетте орналасқан аудандарда әлі де кездесуде. 4.  Тек қана кеңестік тазалық сақтау мекемелері қарапайым кедей халықтың тұрмыстық мұқтажын шеше алады. 5. Қарапайым көпшіліктің медициналық көмек алуда сана-сезімі әлі де жеткіліксіз деңгейде болуына байланысты, әсіресе шет жерлерде, денсаулық сақтау мәселелеріне арналған санитарлық-ағарту қызметін тез арада дамыту керек (сұхбаттасу, дәрістер, көрмелер және т.б.). 6. Халықтың медициналық санитарлық қызметке қатысы және олардың ұйымдастырылу түрлері осы тұрғыда түбегейлі өзгеру керек. Ол үшін күнделікті санитарлық жұмыстарға қалалы жерде мекеме қызметкерлерін, ал ауылдық жерлерде шаруаларды тарту қажет.

1918 ж. 11-ші шілдеде өткен съездің нәтижесінде Денсаулық сақтау халық комиссариаты бекітілді, оны басқаруға Н.А. Семашко тағайындалды.

Ұлы Отан соғысы жылдарындағы медицина. Қазақстан соғыс жылдары Қызыл армияны жігерлі офицерлермен және солдаттармен, әскери техникамен, құрал-жабдықтармен, азық-түлікпен қамтамасыз ететін негізгі республикалардың бірі болды. Соғыс басталғаннан әскери шайқас жүріп жатқан жерлерден Қазақстанға 150 өнеркәсіп мекемелері және 2 млн. жуық адамдар көшірілген, олардың 38% қалалы жерлерге, ал 62% - ауылдық жерлерге орналастырылған.

Соғыс жылдары денсаулық сақтау мекемелерін денсаулық сақтау халық комиссары С.А.Чесноков басқарды. Оның орынбасарлары В.Г.Ермолаев, М.К.Тлеуқабылов, А.Б.Бисенова, И.С.Корякин болды.   Республиканың барлық облыстарында эвакогоспитальдар желісін құру және Қызыл Армияның жараланған  жауынгерлерін тездетіп сауықтырып, соғысқа қайта оралу жағдайын жасау; емдеу-профилактикалық мекемелерді көбейтіп және күшейтіп республика халқының  соғыс  жерлерінен  аударылған  адамдар  санының ұлғаюына байланысты қажетті медициналық көмекпен қамтамасыз ету; әскери маңызы бар өндірістік өнеркәсіптердің жұмысшыларына және ауыл шаруашылық өнімімен шұғылданатындарға медициналық-санитарлық көмекті күшейту; барлық жерлерде санитарлық-эпидемиологиялық салауаттылықты сақтау; дәрігерлер мен орта буындағы медициналық қызметкерлерді дайындауды тездету, әскери-дала хирургиядан олардың біліктілігін жоғарылату; республика тұрғындары арасынан санитарлық қызмет атқаратындарды дайындау.

Тың игеру жылдарындағы Қазақстанның медициналық қызметі. КСРО-ның 1951-1956 жж. жоспары бойынша даму нұсқауларына сәйкес Қазақ ССР-да халық шаруашылығының дамуы қамтамасыз етілді, ал денсаулық сақтау мекемелерінің негізгі көрсеткіштері жоспарланған тапсырмалардан әлдеқайда жоғары болды: ауруханадағы төсектер саны 19980-ге (50%) көбейді, дәрігерлер саны 3100-ге (50,4%) көбейді. Ауылдық жердегі ауруханадағы төсектердің өсу үрдісі КСРО-дағы өсу үрдісі бойынша орта есеппен алғанда 2,6 рет жоғары болды.

Тың игеру жерлерінде медициналық көмекті ұйымдастыру бірнеше кезеңде өтті: 1 кезең - медициналық қызметкерлермен қамтамасыз ету, құрал-жабдықтар дайындау, дәрі-дәрмек жеткізу, оларды алдымен ірі-ірі темір жол стансаларына, облыстық орталықтарға жеткізу көзделді. 2 кезең - ауруханалар мен фельдшерлік акушерлік пунктілер ашу болды, оларды кейбір жерлерде палаткаларға, вагондарға, үйлерге уақытша орналастырды; 3 кезең - ауруханаларды тұрақты ғимараттарға, санитарлық талапқа сәйкес және қыста жылуы бар үйлерге орналастыру болды; 4 кезең -медициналық мекемелерді стандартқа сәйкес арнайы соғылған ғимараттарға көшіру болды.

Білікті медициналық кадрлар дайындау үшін бірнеше медициналық жоғары оқу орындары: 1950 ж.-Қарағанды мемлекеттік медицина институты (қазір Қарағанды   мемлекеттік   медициналық   академия),   1953   ж.   -   Семей  мемлекеттік медицина институты (қазір Семей мемлекеттік медициналық академия), 1957 ж. - Ақтөбе мемлекеттік медицина институты (қазір М.Оспанов атындағы Батыс Қазақстан мемлекеттік медициналық академия), 1958 ж. - Целиноград мемлекеттік медицина университеті (қазір Қазақ мемлекеттік медициналық академия) ашылды.

1963 ж. Алматы мемлекеттік дәрігерлердің білімін жетілдіру институты ашылды. Осы уақыттан бастап, 40000-нан астам дәрігерлер білімін жетілдірді. XX ғ. алпысыншы жылдарында бірнеше ғылыми-зерттеу институттар (ҒЗИ): 1960 ж. - Қазақ онкология және радиология ҒЗИ-ы, 1972 ж. - балалар ауруларын емдеу ҒЗИ-ы, 1974 ж. - Тағамтану ҒЗИ (1974), 1977 ж. - ана мен баланың денсаулығын қорғау ҒЗИ, 1977 ж. - жүрек ауруларын емдеу ҒЗИ ашылды, бүл ҚР ғылыми жетістіктерінің дәлелі ретінде қаралды.

Қазақстандағы денсаулық сақтау ісінің даму тарихы. 1919 жылдың 10 шілдесінде Қырғыз (Қазақ) аймағымен басқару бойынша Революциялық комитет жөнінде РКФСР Халық Комиссариаты Кеңесі декретіне қол қойылды, ал 1919 ж. 12 қыркүйегінде Революциялық комитет қаулысымен денсаулық сақтау бөлімі – Қырғденсбөлімі құрылды, оның алдында – аймақ халқына медициналық-санитарлық қызмет көрсету мақсаты тұрды.

Қырғденсбөлімін дәрігер Шишкина О.Н. басқарды, бөлімдегі басқа жұмысшылар – техникалық қызметкерлер болды. Қырғденсбөлімінің қызмет ету территориясы Торғай және Орал облыстарын, бұрынғы Бөкей ордасы жерін және Семей мен Ақмола облыстарын қамтыды. Осылай Қазақстан территориясында бүтіндей денсаулық сақтау жүйесін құру бастамасы жасалды. 

1920 жылдың 26 тамызында «Автономдық Қырғыз (Қазақ) Социалистік Кеңестік Республикасын құру жөніндегі» ЖОСК декреті шықты. Осы декретпен басқа халықтық комитеттермен қатар Денсаулық  сақтау халық комиссариаты да құрылды. Бірінші денсаулық сақтау Халықтық Комиссары болып дәрігер Михаил Сергеевич Шамов тағайындалды, ал орынбасары – дәрігер Мажит Мухамеджанұлы Шумбалов болды.

1920 ж. Халықденском құрамында мынадай бөлімдер болды: ұйымдастыру-нұсқаулық, сметалық-қаржылық, статистикалық, әскери-санитарлық, ана мен баланы қорғау, біріктірілген санитарлық ағарту. Одан басқа  Халықденском жанында Ғылым-әдістемелік кеңес қызмет жасады. Кейінірек емдеу, санитарлық-эпидемиологиялық, балалар денсаулығын қорғау, фармацев​тикалық және медициналық жабдықтау бөлімдері ашылды.

Халықденском міндеттеріне  мыналар кірді: Халыққа медициналық көмекті ұйымдастыру; қалаларды, ауылдарды, тұрғын жерлерді санитарлық бақылау және санитарлық жайландыру; еңбекке жарамсыздықты және соттық-медициналық жұмыстарды медициналық сараптау; внаны, нәрестелікті және баланы қорғау, физикалық мәдениет; аптекарлық істі ұйымдастыру; санитарлық ағартуды ұйымдастыру; әлеуметтік маңызды және жұқпалы аурулармен күрес; санитарлық статистиканы ұйымдастыру және оны бақылау; денсаулық сақтау аймағындағы ғылыми және практикалық сұрақтарды талдау; медициналық білімді ұйымдастыруға қатысу; денсаулық сақтау мекемелері мен ұйымдарын қаржыландыру; денсаулық сақтау бөлімдері мен бөлімшелерінің әрекетін басқару.

Республикадағы күрделі эпидемиялық жағдайды ескере отырып, Халықденскомның санитарлық-эпидемиологиялық бөлімінің жұмысы жетекші болғанын мәлім. Бұл бөлімге республикадағы барлық санитарлық-эпидемияға қарсы шараларды жүргізу жүктелді. 

Қазақстанның мемлекеттік тәуелсіздігі және халық денсаулығын қорғау ісіндегі алғашқы сатылар

1991 жылғы Мәскеудегі тамыз оқиғалары және Ресей, Белоруссия және Украина лидерлерінің 1991 ж. беловеж келісімдеріне қол қоюы КСРО тарихына нүкте қойды.
1991 ж. 1 желтоқсанында Қазақстанда республика Президентін жалпыхалықтық сайлау жүргізіліп, Нұрсұлтан Абішұлы Назарбаев сайланды. 1991 ж. 10 желтоқсанында Қазақ КСР-сы Қазақстан Республикасы атанды.
1991 ж. 16 желтоқсанында республики Парламенті "О государственной независимости Қазақстан Республикасының мемлекеттік тәуелсіздігі жөніндегі" Конституциялық Заңын қабылдады, ол 7 тарау және 18 баптан тұрады. Бұл күн - 16 желтоқсан – Тәуелсіздік Күні деп аталды. 
Қазақстан тәуелсіздігі жарияланғаннан кейін экономиканың, сонымен қатар денсаулық сақтау аймағында өзгерістер жасауға кірісті. Денсаулық сақтау экономикасын реформалау келесі сатылардан өтті:
1)Тәуелсіз Қазақстан өз бетінше мемлекеттік бюджетін құра бастады, медицина мен денсаулық сақтаудың дамуына кететін бірінші кезектегі шығындар көлемін анықтау. 2) Мемлекеттік медицина жүйесі сақталды, бірақ медицина мен денсаулық сақтауда жеке меншік қалыптасты (1993 жылдан).3) Республикадағы нарықтық экономиканы құру сұраныс нарығының, сонымен қатар ақылы медициналық қызмет түрлерімен қанығуымен жүрді.4) Медицина мен денсаулық сақтауды дамыту ісінде шет ел инвестициясын белсенді түрде қолдана бастады.

Бұл сатылардың әрбірі үдемелі қадам болды, бірақ бұрынғы жүйеден қалған объективті және субъективті себептерге байланысты айтарлықтай қиындықтармен жүріп отырды. Реформалар терең экономикалық күйзеліс және инфляция кезеңінде өтті, 1991-1995 жылдар аралығындағы экономикалық құлдырау 38,6% құрады. Тек 1997 жылға қарай экономикалық құлдырау, соның ішінде денсаулық сақтаудағы, тоқталып келесі жылдары экономикалық өрлеу байқалды. 
    Қазақстанда ақылы медициналық қызмет Үкіметтің 1995 ж. қараша айының 6-шы жұлдызында қабылданған № 1460 «Денсаулық сақтау емдеу-профилактикалық мекемелерде ақылы медициналық және профилактикалық көмек көрсету тәртібі және ережесі туралы» қаулысына сәйкес көрсетіледі.                    

    Нарықтық қатынастар дамуы денсаулық сақтаудың қаржылық қорын көбейтуге нақты мүмкіншіліктер туғызды да халық денсаулығын қорғауға қаражат беруді тиімді және кең көлемді іс-әрекет ретінде қарауға негіз болды.

   Ресми мәліметтер бойынша, денсаулық сақтауға жұмсалған бюджеттік қаржы шығыны (млрд.тенге) 1998 ж. – 36,4 болды да, ішкі жалпы өнімнің (ІЖӨ - 2,1 %), 1999 ж. – 44,8 (ІЖӨ - 2,2 %) 2000 ж. 54,3 (ІЖӨ - 1,9 %), 2002 ж. – 70,8 (ІЖӨ - 1,9 %),  2003 ж. – 89,9 (ІЖӨ - 2,1 %) болды, ал адам басына шаққанда 1 жылда – 3449, 3406, 3629, 4812, 6037 тенгеге сәйкес болды.

   Қазақстан Республикасында денсаулық сақтау жүйесінде 2003 ж. 3857 амбулаторлық-емханалық және 1023 ауруханалық мекемелер болды. Халықтың дәрігерлермен қамтамассыз етілуі 10 мың адамға есептегенде 36,5, ал ауруханадағы төсектермен-76,8 болды.

   Қазақстандағы денсаулық сақтауды Бүкіләлемдік Ұлттар Ұйымы (БҰҰ) 
1998 ж. мамырдың 18-ші жұлдызында ҚР. Президентінің «Қазақстан Республикасы азаматтарының денсаулық жағдайларын жақсартудағы алғашқы кезектегі шаралар туралы» жарлығы шықты, онда өте қиын эпидемиологиялық жағдайларды жеңу мақсатымен, медициналық қызмет көрсетуді түбегейлі жақсарту және олардың халыққа көрсетілетін көмегін көбейту, азаматтардың конституцияда белгіленген денсаулығын қорғау құқығын іске асыру үшін мынадай шаралар қабылдану бекітілді:

1. Бес жасқа дейінгі балалардың жаппай иммунитетін нығайтуға дереу     кірісетін болсын; 2. Жаңа туған сәбилерге Б вирустық гепатитіне қарсы вакцина егу     бағдарламасын іске асыруға, ал дерттену мейлінше көп тараған     аймақтарда-балаларға А вирустық гепатитіне қарсы вакцина егуге кіріссін;  3. 1998 жылы ішінде туберкулезге шалдыққан науқастарды Дүниежүзілік    денсаулық сақтау ұйымы ұсынған әдістеме бойынша емдеу бағдарламасын    енгізсін; 4. Жаңа туған сәбилердің жыл сайын иммунитетін нығайтумен толық     қамтылуын қамтамасыз етсін; 5. Осы мақсаттарға арнап қажетті қаражат бөлінуін көздейтін болсын;

   Осы жарлықпен ҚР Үкіметіне «Халық денсаулығы» атты мемлекеттік бағдарламаны жасау міндеттелді. 1998 ж. қараша айының 16 жұлдызында Қ.Р.Президентінің жарлығымен бұл бағдарлама бекітілді.   

1994 ж. қазан айының 5 жұлдызында ҚР «ЖИТС ауруының алдын алу туралы».

      1997 ж. 16 сәуірде «Психиатриялық көмек және оны көрсетуде азаматтардың құқығына кепілдіктер туралы».

     1998 ж. 23 сәуірде «Халықтың радиациялық қауіпсіздігі туралы».

     1999 ж. желтоқсанның 2-де «Спорт және дене шынықтыру мәдениеті туралы», 1999 ж. желтоқсанның 10-да «Түбүркулездің жұқпалы түрімен ауырғандарды еріксіз емдеу туралы», 2002 ж. мамырдың 27-де «Нашақорлық ауруларымен ауырғандарды медициналық-әлеуметтік оңалату туралы», 

2002 ж. 10-ші шілдеде «Темекі шегуді шектеу және оның алдын алу туралы», 2002 ж. 4-ші желтоқсанда «Халықтың санитарлық салауаттылығы туралы», 2003 ж. «Денсаулық сақтау жүйесі туралы» заңдар қабылданды.

     Деннің саулығын мемлекеттің ең жоғарғы ұлттың приоритеті деп қабылдау қазіргі Қазақстан Республикасының Президентінің және Үкіметтің қолдауын табуда.

    Денсаулық сақтау жүйесінің болашақта дамуы ҚР Президентінің Қазақстан Халқына «Бәсекелікке қабілетті Қазақстанға, бәсекеге қабілетті экономикаға, бәсекелікке қабілетті ұлтқа» атты Жолдауында белгіленген  (Астана, 2004 ж. наурыздың 19-ы).  

2.2  Денсаулық сақтау.

   Денсаулық сақтауда қойылған мақсаттарға сәйкес күрделі және жүйелі өзгерістер жүргізілуі талап етілген.

   Ең алдымен осы саладағы реформалар тұжырымдамасын нақты түсіну қажет.

Өткен жылдары біз кеңестік, корпоративтік-мемлекеттік басқару мен қаржыландырудан бас тарттық, бірақ батыстық денсаулық сақтауға тән жекеменшік сақтандыру медицинасына ауыса алмадық.

   Мүмкін ол жақсы да шығар, себебі әр мемлекеттерде ол жүйенің де кемшіліктері күннен-күнге көп айқындалуда.  

   Онда бізге бұл бағытқа бет алу неге керек?

   Біздің еліміздегі тәжірибеміз көрсетуде денсаулық сақтауда алым-сатым көбейген сайын дәрігердің қызметке ынталануында өзгерістер пайда болады; ол аурулар санының көбеюін оның нәтижесінде ақылы қызметтің өсуін тілейді.

   Сондықтан біздің мемлекетімізде денсаулық сақтау ортақ жауапкершілікте болуы керек: онда мемлекеттің және әр адам өзінің денсаулығына өзі жауапкер болуы көзделеді. 

   Мемлекет ең аз мөлшерде стандартқа сәйкес кепілді, тегін медициналық көмек көрсетуі керек. Ал одан тыс медициналық қызметтің бәрі әр адам өзі немесе ерікті медициналық сақтандыру арқылы қамтамасыз етіледі.

   Мемлекеттік медициналық көмек кеңестіктің өзінде жекеменшік қызметтен бөлек болу керек: заң бойынша мемлекеттік медициналық мекемелерде ешқандай жекеменшік кабинеттер ашылмауы керек.

2005-2010 жылдарға ҚР денсаулық сақтауды реформалау және дамыту Мемлекеттік бағдарламасы. "Қазақстан - 2030" Президент Жолдауында маңызды міндеттердің бірі болып экономикалық өркендеуді және халықтың әлеуметтік қорғалуын қамтамасыз ету табылады.Сондықтан 2010 жылға дейінгі медицина мен денсаулық сақтаудың дамытудың негізгі бағыттары мыналар:
- Қазақстанның денсаулық сақтау экономикасын дамыту, алдағы уақытта да халықаралық инвестицияларды тарту; 

- ауылдық денсаулық сақтау жүйесін инновациялық дамыту, әлеуметтік инфрақұрылымды дамыту;

- Қазақстанның экологиялық проблемаларын шешу, халықтың санитарлық-эпемиологиялық  салауаттылығын және радиациялық қауіпсіздігін қамтамасыз ету;

- Ана мен баланың денсаулығын қорғау құқығын сақтау және кеңейту. әйелдерге әлеуметтік-экономикалық жеңілдіктер жүйесін және жәрдемақыны жоғарылату. 

- Халықты білікті медициналық көмекпен қамтамасыз ету көрсеткіштерін арттыру.

Көрнекі мәлімет: «Power Point» бағдарлама бойынша дәрісті оқу.
 Бақылау сұрақтары:
 1.Кеңестік денсаулық сақтаудың негізгі ұстанымдарын атаңыз.  
2. Алғашқы бесжылдықтағы Қазақстан денсаулық сақтау жүйесінің қалыптасуы.

3. Қазақстанда медициналық оқу орындарының ашылуы.
4. Кеңестік Қазақстанда медициналық білім мен ғылым қалай қалыптасты?

 5. Егеменді Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесі қандай кезеңдерден өтті?

Әдебиеттер: 

1.Аканов А.А., Девятко В.Н., Кульжанов М.К. Общественное здравоохранение в Казахстане: концепция, проблемы и перспективы. – Алматы, 2001.– 100 с.

2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

3.  Самарин Р.И. Очерки истории здравоохранения Казахстана. – Алма-Ата, 1958. – 164 с.

4. Жакупова М.А. Эвакогоспитали Казахстана в годы Великой Отечественной войны. –              Алма-Ата, 1985. – 120 с.  

5. Шарманов Т.Ш. Алматинский рубеж мирового здравоохранения (от Алматы к новому тысячелетию человеческого развития). – Алматы-Вашингтон-Женева, 2008. – 184 с.

«Медицина тарихы» пәні бойынша

ТӘЖІРИБЕЛІК САБАҚТАРҒА АРНАЛҒАН ӘДІСТЕМЕЛІК ҰСЫНЫСТАР

ҚҰРАСТЫРҒАНДАР:   м.ғ.к. Шахиева А.М., м.ғ.к. Буздаева С.С., м.ғ.к. Нурбақыт А.Н. 

Курс: бірінші
 2012
 Тақырып 1. МЕДИЦИНА ТАРИХЫ ҒЫЛЫМ РЕТІНДЕ. МЕДИЦИНА ТАРИХЫНЫҢ ЗЕРТТЕУ КӨЗДЕРІ.   АЛҒАШҚЫ ҚАУЫМ ҚОҒАМЫНДАҒЫ ЕМШІЛДІК.

   Мақсаты: студенттерді медицина тарихы пәнімен ғылым ретінде, болашақ дәрігер үшін   медицина тарихының маңызымен, сонымен қатар медицина тарихының зерттеу көздері туралы түсініктеме берумен, алғашқы кауымда емшілдіктің даму кезеңдерімен таныстыру.

Оқыту міндеттері: 

· Медицина тарихының зерттеу көздерін зерттеу;

· Алғашқы қауымдағы медицина білімінің пайда болуымен және дамуымен танысу;
· Эмпирикалық медицинаның қалыптасуын зерттеу.

   Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

1. «Медицина тарихы»  ғылымы туралы ұғым және болашақ дәрігердің қалыптасуы үшін    медицина тарихының маңызы.

2. Медицина тарихының зерттеу көздері мен оның сипаттамасы.

3. Матриархат кезеңіндегі медицина білімінің пайда болу элементтері.

4. Матриархат кезеңіндегі медицина білімінің элементтеріне ие болудағы әйелдердің көшбасшылық рөлін растайтын зерттеу көздері.

5. Аң шаруашылығы кезеңіндегі алғашқы қауымның  дамуы және осы кезеңдегі білімнің дамуы.   

6. Дәрілік зат ретінде пайдаланылатын жануар өнімдері.

7. Мал шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімнің дамуы.

8. Аң шаруашылығы кезеңіндегі діни медицина элементтерінің пайда болуы – тотемизм.

9. Мал шаруашылығы кезеңіндегі діни медицина элементтерінің өрістеуі – бақсылық.

10. Бақсылардың ішкі ауруларды емдеуде қолданатын емшілдік элементтері.

Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Ауызша және жазбаша сұрау; 
· Көрнекілік материалдарын зерттеу.
Әдебиеттер:

1. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х.История народной     медицины и общественного здравоохранения Казахстана.-Алматы,     2004г.-  173 с.

2. Мультановский М.П. История медицины. М., 1967, 272 с.

3.Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166 с..

4.Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 560 с.

5. Сорокина Т.С. История медицины М., 2006, 560 с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1. Медицина тарихы ғылым ретінде және оның құрамдас бөліктері.

2. Болашақ дәрігердің кәсібилігі мен дүниетанымдылығын қалыптастырудағы медицина тарихының маңызы.

3. Медицина тарихының зерттеу көздері мен оның сипаттамасы.

4. Заманауи Қазақстан территориясындағы алғашқы қауым дамуының тарихи сипаттамасы.

5. Қазақстан территориясындағы медициналық білімнің пайда болуы туралы археологиялық және палеонтологиялық мәліметтер.

6. Алғашқы қауым (матриархат) кезеңіндегі емшілдік бастамалары.

7. Алғашқы емдеушілер ретіндегі әйелдердің рөлі, емдік заттар туралы білімнің жиналуы.

8. Аң шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімінің дамуы.

9. Дәрілік зат ретінде пайдаланылатын жануар өнімдерінің маңызы.

10. Діни медицина элементтері мен тотемизм дінінің пайда болуы.

11. Мал шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімнің дамуы.

12. Мал шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімнің трансформация үрдісі.

13. Ауру туралы түсініктің пайда болуы.

14. Бақсылық және бақсылар қолданған емшілдік әдістер.

15. Алғашқы қауымдық дәуірдегі халық медицинасының қалыптасуы.

16. Алғашқы қауымда гигиеналық машықтар мен білімнің пайда болуы.

17. Бүкіләлемдік медицина аясында эмпирикалық емшілдіктің пайда болуы туралы теориялар.

18. Медицинаның әрі қарай дамуы үшін алғашқы емшілдіктің мәні.

19. Адамдық қауымдағы медицинаның пайда болу ілімі.

20. Алғашқы қауымдағы халық медицинасына тән жалпы сипаттамалар.

ТАҚЫРЫП 2. ЕЖЕЛГІ ШЫҒЫС МЕДИЦИНАСЫ 
Мақсаты: Студенттерді алғашқы қүл иелену қауымының әлеуметтік-экономикалық ерекшеліктерімен, Ежелгі Шығыс (Ежелгі Месопотамия, Египет, Индия, Қытай, Қазақстан)  елдеріндегі медициналық және гигиеналық білімнің дамуымен таныстыру.

Оқыту міндеттері: 

· Құл иелену қауымы кезеңіндегі медицинаның дамуын зерттеу;

· Ежелгі Шығыс елдеріндегі медицинаның даму ерекшеліктерін зерттеу;

· Медицина ғылымының кезекті қалыптасуы үшін құл иелену кезеңіндегі медициналық білімнің даму мәнін бағалау.

Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

1. Құл иеленушілік қауымының әлеуметтік-экономикалық ерекшеліктері.

2. Ежелгі Вавилон медицинасының ерекшеліктері.

3. Ежелгі Вавилондағы діни медицина, астрология емшілдік аспектісі ретінде.

4. Ежелгі Вавилондағы кәсіби медицина, оның зерттеу көздері.


5. Ежелгі Египеттегі халық және діни медицина.

6. Ежелгі Египеттегі кәсіби медицина және оның ерекшеліктері, Ежелгі Египеттегі медицинаның зерттеу көздері.

7. Ежелгі Үндістандағы халық және діни медицинаның дамуы, гигиеналық білімнің қалыптасуы.

8. Ежелгі Үндістандағы кәсіби медицина, зерттеу көздері
9.Ежелгі Қытай медицинасының ерекшеліктері, диагностикалау және емдеу әдістерінің өзгешелігі, Ежелгі Қытай медицинасының зерттеу көздері.

10. Ежелгі Қазақстан жеріндегі медициналық білімнің қалыптасу ерекшеліктері, скиф немесе сақтар медицинасы.

Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

Әдебиеттер:
1.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х.История народной     медицины и общественного здравоохранения Казахстана.-Алматы,     2004г.-  173 с.

2.Мультановский М.П. История медицины. М., 1967, 272 с.

3.Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166 с..

4.Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 560 с.

5. Сорокина Т.С. История медицины М., 2006, 560 с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1. Құл иеленушілік қауымның әлеуметтік-экономикалық ерекшеліктері.

2. Құл иеленушілік қауымдағы медицина түрлері, кәсіби медицинаның жалпы сипаттамалары.

3. Ежелгі Шумер медицинасы.

4. Ежелгі Вавилон медицинасының ерекшеліктері.

5. Ежелгі Вавилондағы діни медицина, астрология емшілдік аспектісі ретінде.

6. Ежелгі Вавилондағы кәсіби медицина, оның зерттеу көздері.

7. Асуту және Ашипу емшілер.

8. Ежелгі Египеттегі халық медицинасы.

9. Ежелгі Египеттегі медициналық білімнің дамуына дін мен  діни медицинаның әсері.

10. Ежелгі Египеттегі кәсіби медицина және оның ерекшеліктері.

11. Ежелгі Египттегі медицинаның зерттеу көздері.
12. Харапптық өркениет кезеңіндегі Ежелгі Үндістан медицинасы.
13. Ежелгі Үндістандағы халық және діни медицинаның дамуы, гигиеналық білімнің қалыптасуы.
14. Ежелгі Үндістандағы кәсіби медицина, зерттеу көздері
15. Ежелгі Қытайдың материалистік философиясы және оның медицинамен байланысы.

16. Ежелгі Қытай медицинасының ерекшеліктері, диагностикалау және емдеу әдістерінің өзгешелігі.

17. Ежелгі Қытай медицинасының зерттеу көздері.

18. Ежелгі Қазақстан жеріндегі медициналық білімнің қалыптасу ерекшеліктері.

19. Скиф немесе сақтар медицинасы.

20. Скиф медицинасындағы діни сенімдер мен емдеудің сиқыршылық және діни әдістерінің элементтері.

Тақырып  3. АНТИКАЛЫҚ ЖЕРОРТА ТЕҢІЗІ МЕДИЦИНАСЫ
  Мақсаты: Жерорта теңіз жағалауындағы мемлекеттер, Көне Греция, Көне Рим  мәдениеттері мен медицинадағы жетстіктерін оқып білу.
Оқыту міндеттері: 

• Антикалық Жерорта теңіз мемлекеттерінің мәдениеті мен сол дәуірдегі медицинаның жетістіктерімен  таныстыру

• Көне Рим медицинасымен танысу: медициналық іс, санитария ісін ұйымдастыру. Әскери медицинаның пайда болуы. Медициналық білім жиынтығының дамуы.

• Көне Греция медицинасының философиялық негіздері.
• Көне Грециядағы дәрігерлік мектептерге сипаттама беру
• Тесттік тапсырмалармен жұмыс істеуге баулу.
Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:
1. Көне Греция медицинасының даму кезеңдері.

2. Көне Греция медицинасының зерделеу көздері 
3. Көне Греция дәрігерлік мектептері: кротондық, книдскалық, косскалық.

4. Гиппократ, оның өмірі мен еңбегі.
5. Төрт мінез туралы Гиппократттың зерттеуі 
6. Көне Грециядағы дәрігерлік этика.

7. Антикалық дәуірдегі мемлекетттердің медицинаның дамуына тигізген ықпалы?

8. Көне Рим медицинасының зерттеу көздері.

9. Римдегі медициналық білімнің, дәрігерлік істің және дәрігерліктің дамуы.

10. Сол кезеңдегі медицинаның дамуына әсерін тигізген Галеннің ең маңызды еңбектерін атап шығыңыз. 

Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

  Әдебиеттер:
1.Абдуллаев К.А., Тулеубаева А.К.- Курс лекции по истории медицины.     Алматы, 2003 г., 112 с.

2.Баласагуни Жусуп Хас Хаджиб  « Наука быть счастливым». М, 1971 г.   «Древний Казахстан», под редакцией А. Сарсенбаева. Алматы 2002 г.    222с.
3.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х.История народной     медицины и общественного здравоохранения Казахстана.-Алматы,     2004г.-  173 с.

4.Сорокина Т.С. «История медицины». Москва, 2004 г., 560с.

5.Очерки истории народной медицины Казахстана/Под ред. Т.Ш.  Шарманова и Б.А. Атчабарова. – Алма-Ата, 1978. – 209 с.

  Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)

1. Көне Греция медицинасының зерделеу көздері және кезеңділігі
2.Көне Грек медицинасының философиялық негіздері.

3. Көне Греция медицинасының зерделеу көздері.

4. Көне Греция медицинасының даму кезеңдері.

 5. Көне Греция дәрігерлік мектептері: кротондық, книдскалық, косскалық.

 6. Гиппократ, оның өмірі мен еңбегі.
 7.Гиппократтың алғашқы ұстазы кім болды?

 8.Сулар, ауалар, жерлер» атты еңбегінде Гиппократ аурулардың пайда болу себептерін, қандай екі топқа бөлген? .

 9.Төрт мінез туралы Гиппократттың зерттеуі.

 10.Көне Грециядағы дәрігерлік этика

 11.Александрия кезеңдегі хирургияның маңызды жетістіктері.

 12. Антикалық дәуірдегі мемлекетттердің медицинаның дамуына тигізген ықпалы. 

 13.Көне Рим медицинасының зерделеу көзі.

 14. Римдегі медициналық білімнің, дәрігерлік істің және дәрігерліктің дамуы.

 15.Империя кезеңдегі, Республика кезеңдегі, Патшалық кезеңдегі дәрігерліктің ерекшеліктері.

 16. Гален кім болған және қандай қалада дүниеге келді?

 17.Галеннің зердеулері және оның сіңірген еңбегі.

 18. Галеннің қателігі неде?

 19.Галлен дуализмі неден көрінеді?
 20.Сол кезеңдегі медицинаның дамуына әсерін тигізген Галеннің ең маңызды еңбектерін атап шығыңыз. 

.
ТАҚЫРЫП 4. ЕРТЕ ЖӘНЕ ДАМЫҒАН ОРТАҒАСЫРЛАР   МЕДИЦИНАСЫ

    Мақсаты: Орта ғасырлар дәуірінің сипаттамасымен, мерзімдерге бөліну және тарихи хронологиясымен таныстыру. Ортағасырлар мемлекеттер медицинасының даму ерекшеліктерің зерттеу: Византия империясының (IV –X ғғ.), Ортағасырлық Ресей (IX  - XV ғғ.),  Ортағасырлық Шығыс елдерінің (VIII – XVII ғғ.), Араб халифаттарының (VII – X ғғ.), Орта Азия мемлекеттерінің және ортағасырлық Қазақстанның, Шығыс және Оңтүстік Шығыс, Батыс Еуропа елдерінің медицина жетістіктерімен таныстыру.

Оқыту міндеттері: 

· Византия империясының орта ғасыр медицинасының даму ерекшеліктерімен таныстыру, Византия мәдениетінің және медицинасының Шығыс және Еуропа елдерінің медицинасының дамуына әсерін анықтау;

· Ортағасырлық Ресей медицинасының бастауларымен және ерте және дамыған Ортағасырлық кезеңіндегі Ресейге тән емшілдік пен медицинаның даму ерекшеліктерімен таныстыру; 

· Араб халифатының, Орта Азия, Қазақстан, Шығыс және Оңтүстік Шығыс Азия, Батыс Еуропа медицинасының ғылыми жетістіктерін зерттеу; 

· Тестік тапсырмалармен жұмыс істеу дағдыларына үйрету.

Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

1.Византия империясының (395 -1453 жж.) медицинасы, негізгі білім  бұлақтары.
2.Византияның атақты дәрігерлері, олардың әскери және пластикалық хирургия саласындағы еңбектері
3.Білім мен медицинаның дамуы. Ерте және дамыған Ортағасыр дәуіріндегі ғылыми медицина. 

4.Византия медицинасының дамуына антикалық және Араб халифаты медицинасының әсері. 

5. Ортағасырлық Ресей медицинасы, емшілдіктің дамуы және медицина тарихын зерттеудің негізгі көздері.

6. Ортағасырлық Шығыс елдерінің медицинасы. Араб халифатының (VII – XX ғғ.) медицинасы. Арабтілдес мемлекеттер мәдениеті және медицинасы, Шығыстың атақты дәрігерлері.

7. Орталық Азия және ортағасырлық Қазақстан мемлекеттерінің медицинасы, атақты ғалымдары мен дәрігерлері, олардың медицина, фармация, фармакопеяның пайда болуы мен дамуын әсері. 

8. Шығыс және Оңтүстік Шығыс Азия елдерінің медицинасының  жетістіктері.

9. Ерте және дамыған Ортағасыр кезеңіндегі Батыс Еуропа медицинасы.

10. Білім беру мен медицинаның дамуы.

Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

  Бұл тақырыпты оқығанда, Орталық Азия мен ортағасырлық Қазақстанда ғылым мен медицинаның дамуына аса зор көңіл аудару қажет, себебі ерте және ортағасырлық кезенде бұл аймақтарда ғылыми медицина алғы қатарда болып кейінгі  кезеңдерде Батыс Еуропада медицинаның дамуына тікелей әсер еткен.

Әдебиеттер:
1. Абдуллаев К.А., Тулеубаева А.К.- Курс лекции по истории медицины.     Алматы, 2003 г., 112 с.

2. Баласагуни Жусуп Хас Хаджиб  « Наука быть счастливым». М, 1971 г.   «Древний Казахстан», под редакцией А. Сарсенбаева. Алматы 2002 г.    222с.
3. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х.История народной     медицины и общественного здравоохранения Казахстана.-Алматы,     2004 .-  173 с.

4. Сорокина Т.С. «История медицины». Москва, 2004 г., 560с.

5. Очерки истории народной медицины Казахстана/Под ред. Т.Ш.Шарманова и Б.А. Атчабарова. – Алма-Ата, 1978. – 209 с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1 Ерте ортағасыр кезеңіндегі (395-1453жж.) Византиядағы емшілдіктің дамуы.

2 Дәрігерлерге арналған «Синопсис» жылнамалық жинамалар құралының қысқартылған варианты. 

3 Емшілдік мектептерінің танымалдығы, ерте орта ғасырлық кезеңінде мектептердің Византиядағы университеттерге өзгертілуі. 

4 Ортағасырлық Византиядағы эпидемиялармен күрес.

5 Ортағасырлық Ресейдегі (IX-XVғғ.), Киевтік Ресей, солтүстік-шығыс Ресей, МәскеулікРесей кезеңіндегі медицинаның ерекшеліктері.

6 Ежелгі орыс мемлекеттіндегі медициналық көмек формалары (IX- XIV ғғ.).

7 Ортағасырлық (VII-XVII ғғ.)Шығыс халқы медицинасының дамуы.

8 Арабтілдес халифаттарындағы медицинаның даму ерекшеліктері мен алғы шарттары (VII-X ғғ.).
9 Ортағасырлық Шығыстың атақты философтары, дәрігерлері мен химиктары.

10 Қазақстан территориясындағы тарихи жағдай (X-XVғғ.). 

11 Жазба көздері (X-XVғғ.): Қорқыт – ортағасыр ойшылы, оның түркі халықтарының өмірі, олардың тұрмысы, дәстүрлері, әдет-ғұрыптары туралы «Кітаб дедем Қорқыт» («Қорқыт атамның кітабы») (IX-X ғғ.) еңбегі.  Махмуд Кашғари және оның «Дивани лұғат ат-түрк» еңбегі (Түркі тілдерінің сөздігі). XI ғасырдағы түркілердің өмірі мен рухани мәдениеті туралы ақпарат көздері. 

12 Әль-Фараби ұлы ойшыл ғалым – энциклопедист. Өмір тарихы, медициналық трактаттар. Ибн Синаның және басқада орталық Азия мен Қазақстанның атақты ойшылдарының дүниетанымын қалыптастырудағы Әль-Фарабидің алатын  орны.
13 Абу Али ибн Синаның (Авиценны) Орталық Азиядағы медицина мен медициналық білімнің дамуына қосқан үлесі. «Дәрігерлік ғылым қағидалары».

14 Жүсіп Баласағұн. Оның медициналық  білім, шипагерлерді мамандандыру, гигиеналық  машықтар мен өмір салты туралы «Құттыбілік» атты еңбегінің маңызы.

15 Шығыс және Оңтүстік-шығыс Азиядағы медицинаның дамуы (IV-XVII ғғ.). Қытай медицинасының дамуы. Дәрінама: «1000 алтын жазба» атты 30- томдық  трактат, «Ұлы шипагер» атты 52 томдық трактат.

16 Тибеттік емшілер. Тибет медицинасының каноны: «Чжуд-Ши». Ерте және дамыган ортағасыр кезеңіндегі Батыс Еуропадағы медицина мен медициналық білімнің даму ерекшеліктері (X-  XII). 

17 Схоластика еуропалық ортағасырлық білім әдісі ретінде. Жоғары медициналық мектептер (университеттер). «Университет», «факультет», «студент», «профессор», «ректор»,  «декан» сөздерінің мағынасы мен мәні.

18 Ортағасыр дәуіріндегі Батыс Еуропадағы эпидемиялық  аурулардың себептері.   Жұқпалы ауруларға қарсы шаралар, лазареттер, карантиндер немесе оқшаулаулар. 

19 Ғылымдағы жаңа тәжірибелі әдісті дамытудың элементтері.

20 Жұқпалы аурулармен күрес. 

Тақырып 5. ОРТА ҒАСЫРДЫҢ СОҢҒЫ КЕЗЕҢДЕРІНІҢ  МЕДИЦИНАСЫ .

  Мақсаты: Студенттерді Батыс Еуропадағы Ренессанс дәуіріндегі медицинаның дамуымен, жеке медициналық пәндердің қалыптасуымен, осы уақыттағы медицинаның көрнекті өкілдерінің медицинаға қосқан үлестерімен таныстыру.

Оқыту міндеттері: 

· Ренессанс дәуіріндегі медициналық білімнің даму деңгейін бағалай білу;
· Батыс Еуропадағы медицинаның әртүрлі бағыттарының пайда болуымен танысу;
· Қалыпты анатомияның қалыптасуын зерттеу;
· Жұқпалы аурулар туралы ғылымның пайда болуының маңызын бағалау;
· Хирургияның немесе оташылдықтың дамуын зеррттеу.

Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

1. Медицинаның дамуы айқындалған, қайта өрлеу дәуіріндегі Батыс Еуропа елдерінің әлеуметтік-экономикалық жағдайы.

2. Медицинадағы ятрофизикалық бағыт.

3. Медицинадағы ятрохимиялық бағыт.

4. Парацельс және оның медицина дамуындағы алатын орны
5. Қайта өрлеу дәуіріндегі анатомиялық ілімнің дамуы 
6. Анатомиялық  ғылымды қалыптастырудағы Андреаса Везалияның рөлі.

7. Қайта өрлеу дәуіріндегі Батыс Еуропадағы эпидемиялық жағдай.

8. Эпидемиология ғылымын қалыптастырудағы Джироламо Фракастороның қосқан үлесі.

9. Қайта өрлеу дәуіріндегі хирургияның  дамуы.

10. Амбруаз Паре және оның хирургияға қосқан үлесі
Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

Әдебиеттер:
1. Заблудовский П.Е., Крючков Г.Р., Кузьмин М.К., Левит М.М. История медицины. М., 1981, 352 с.

2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной     медицины и общественного здравоохранения Казахстана.-Алматы,     2004.-  173 с.

3. Мультановский М.П. История медицины. М., 1967, 272 с.

4. Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166.

5. Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006, 560 с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1. Медицинаның дамуы айқындалған, қайта өрлеу дәуіріндегі Батыс Еуропа елдерінің әлеуметтік-экономикалық жағдайы.

2. Медицинадағы ятрофизикалық бағыт.

3. Батыс Еуропа ғылымының тәжірибелі әдісі.

4. Медицинадағы ятрофизикалық бағыттың өкілдері және олардың ғылым дамуындағы рөлі.

5. Медицинадағы ятрохимиялық бағыт.

6. Парацельс және оның медицина дамуындағы алатын орны.

7. Қайта өрлеу дәуіріндегі анатомиялық ілімді дамытуға Леонардо да Винчидің қосқан үлесі.

8. М.Серветтің кіші қан айналым жүйесін ашуы.

9. Анатомиядағы Реальдо Коломбоның еңбектері.

10. В. Гарвей – қан айналым жүйесі туралы ілімнің негізін салушы
11. Анатомиялық  ғылымды қалыптастырудағы Андреаса Везалияның рөлі.

12. Қайта өрлеу дәуіріндегі Батыс Еуропадағы эпидемиялық жағдай.

13. Батыс Еуропадағы эпидемияның алдын алу бойынша алғашқы алдын алу шаралары.

14. Эпидемиология ғылымын қалыптастырудағы Джироламо Фракастороның қосқан үлесі.

15.  Д.Фракастороның  «Жұқпалар және жұқпалы аурулар туралы» еңбегі.

16. Қайта өрлеу дәуіріндегі хирургияның жағдайы.

17. Батыс Еуропадағы хирургияның медицина саласы ретінде дамуы.

18. Амбруаз Паре және оның әскери хирургияны дамытуға қосқан үлесі.

19. Амбруаз Паре ортопедияның негізін салушы ретінде.

20. А.Паренің  акушерлікті дамытуға қосқан үлесі.
Тақырып  6. ОРТА ҒАСЫРДАҒЫ ҚАЗАҚСТАН МЕДИЦИНАСЫ
 Мақсаты: Студенттерді орта ғасыр кезеңіндегі Қазақстандағы медицинаның дамуымен, осы ғасырдағы медицинаның дамуына үлестерін қосқан Қазақстанның ортағасырындағы дәрігерлерімен таныстыру. Тақырып бойынша алған, меңгерген ақпараттар деңгейін анықтау.  
 Оқыту міндеттері:

· Орта ғасыр кезеңіндегі Қазақстанның дамуына қысқаша сипаттама беру;
· Орта ғасыр кезеңіндегі Қазақстандағы медицинаның бастауларын зерттеу (Шипагерлік баян, Домалақ ана);

· Қазақ халқының жұқпалыаурулармен күресу тәсілдері және эпидемияларды алдын алу.

· Сабақ тақырыбы бойынша өз бетінше әдебиет көздерін талдау. 
  Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

. Қазақстан тарихының қысқаша сипаты. 
 2.Өтейбойдақ Тілеуқабыл ұлы және оның «Шипагерлік Баян» еңбегінің қысқаша мазмұны.

 3.Халық дәрігерлер туралы ақпарат көзі: «Домалақ ана»

 4.Орта ғасыр кезеңіндегі, өз және қоғамдық гигиенасы туралы ғалымдардың еңбектері. 

 5.Қазақ халқының инфекциялық аурулармен күресу тәсілдері және эпидемияларды алдын алу.

 6.Орта ғасыр Қазақстандағы баланы күту және босанудың дәстүрлік тәсілдері.
 7.Орта ғасыр кезең сипаты. 

 8.Орта ғасыр Қазақстанның медицина тарихының зерделеу көздері.
 9.Орта ғасыр кезеңіндегі, өз және қоғамдық гигиенасы туралы ғалымдардың еңбектері.

10.Орта ғасыр Қазақстан дәрігерлігінің негізгі бағыттарының жіктелуі

11. Орта ғасыр Қазақстандағы педиатрия мен акушерлік көмектің дамуы.
12. О. Тілеуқабыл ұлы орта ғасыр Қазақстанның көрнекті емшісінің өмірбаяны, «Шипагерлік баян» атты еңбегінің жазу себептері.
13. Кітаптің негізгі бөлімдерінің : «Қанықталғы», «Нарықталғы», «Дарымдалғы» мазмұны. «Құдадғу білік» еңбегінің маңыздылығы.
14. Жүсіп Баласағұни (Хас Хажип) ғалым, социолог, поэт. «Құдадғу білік» еңбегінің Қазақстан медицинасының дамуындағы маңыздылығы.

Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

  Әдебиеттер:
1.  Абдуллаев К.А., Тулеубаева А.К. Курс лекций по истории медицины.  – Алматы. –  2003. -112 с.

2.  Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

3.  Очерки истории народной медицины Казахстана / Под ред. Т.Ш. Шарманова и Б.А. Атчабарова. -  Алма-Ата, 1978. – 209 с. 

4.  Итоги и перспективы исследований по истории медицины  / под ред. М.И.  Барсукова. –Кишинев, 1973. – 503 с.
5.  Нурмагамбетов А.М. «Исповедь из глубины веков» -Алма-Ата,1996г.-78 с.

Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)

1. Кезең сипаты. Орта ғасырлардың тарихи хронологиясы мен периодизациясы.

2.Орта ғасыр Қазақстанның медицина тарихының зерделеу көздері.

3.Орта ғасырлық Қазақстандағы медициналық істің ұйымдастырылуы, оперативтік амалдар, әйел ауруларын емдеу, босану, дәрімен емдеу, адам ағзасының кұрылысы туралы мәліметтер.

4.Жібек жолдың орта ғасырлық Қазақстан медицинасына әсері.

5.Орта ғасыр Қазақстан медицинасының  өзгеруі және сол өзгерістердің кезеңдері
6.Орта ғасыр Қазақстан дәрігерлігінің негізгі бағыттарының классификациясы 

7.Аурулардың классификациясы мен аталуы.

8.Орта ғасыр Қазақстандағы халық медицинасының емдеу тәсілдерінің классификациясы. 

9.Шипалы моншалардың түрлері, олардың орта ғасыр Қазақстандағы халық медицинасында қолданылуы.
10. Хирургияның дамуы, оның хирургияға және травматологияға бөлінуі.

11.Орта ғасыр Қазақстандағы педиатрия мен акушерлік көмектің дамуы.

12.Орталық Азия және Қазақстанның ғалымдар мен емшілердің классификациясы.

13.О. Тілеуқабыл ұлы орта ғасыр Қазақстанның көрнекті емшісінің өмірбаяны, 14.Шипагер баян» атты еңбегінің жазу себептері.

15.Кітаптің негізгі бөлімдерінің : «Қанықталғы», «Нарықталғы», «Дарымдалғы» мазмұны.

16.О.Тілеуқабыл ұлының «Шипагер Баян» медициналық еңбегіндегі он бағыты.

17.Жүсіп Баласағұни (Хас Хажип) ғалым, социолог, поэт. «Құдадғу білік» еңбегінің маңыздылығы.
Тақырып 7. ЖАҢА ДӘУІР МЕДИЦИНАСЫ. 

Мақсаты: Студентерді XIX –XX ғғ. Батыс Еуропа мен Ресейдегі медицинаның дамуымен таныстыру. 
Оқыту міндеттері:

· медиицина ғылымын дамыту үшін жаратылыстану ғылымдарының ашылу мәнін бағалай алу.
· медицинадағы патологиялық анатомия мен экспериментальді бағыттың дамуын меңгеру;
· науқастарды тексерудің жаңа әдістерінің ашылуы және клиникалық бағытты енгізу тұрғысынан медицинаның дамуын зерттеу;
· гигиенаның, өнеркәсіптік ақаулардың пайда болуын зерттеу және гигиенаның дамуына микробиологияның әсері; 

· теориялық медицинаның дамуына үлесін қосқан ресейлік дәрігерлердің еңбектерінің маңызын бағалау;
· Батыс Еуропа мен Ресей дәрігерлерінің хирургияның дамуына қосқан үлесін зерттеу;
· ресейлік дәрігерлердің клиникалық медицинаның дамуына қосқан үлестерін бағалау;
· XVIII-XX ғ. Қазақстандағы медицинаның дамуын зерттеу;
Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

1 Жаңа дәуірдегі медицинаның қарқынды дамуын айқындайтын жаратылыстану ғылымдарының ашылымдары.
2 Медицинаның дамуында француз дәрігер-материалистерінің еңбектерінің маңызы.
3 Патологиялық анатомияның қалыптасуы.

4 Медицинадағы экспериментальдық бағыт. 
5 Науқастарды тексерудің жаңа әдістерін  және клиникалық бағытты енгізу тұрғысынан медицинаның дамуы. 
6 Жансыздандыру, антисептика және асептика туралы ілімнің пайда болуы және олардың хирургия дамуына әсері 

7 XVIII ғ. Ресей медицинасының дамуы,  медицина аясындағы 1Петр реформасының маңызы.
8 Ресейдің анатомиялық мектебінің оқымыстылары.
9 Ресейдің 18-20 ғасырдағы атақты клиницист-дәрігерлері.
10 Қазақстанның 18-20 ғасырлардағы медицинасы.
Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

Әдебиеттер:
1 Заблудовский П.Е., Крючков Г.Р., Кузьмин М.К., Левит М.М. История медицины. М., 1981, 352 с.

2 Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. Алматы, 2004. -  173 с.

3 Мультановский М.П. История медицины. М., 1967. – 272 с.

4 Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987. – 166 с..
5 Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006. – 560 с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1. Жаңа дәуірдегі медицинаның қарқынды дамуын айқындайтын жаратылыстану ғылымдарының ашылымдары.

2. Доктор Штальдің идеалистік теориясы.
3. Медицинаның дамуына үлес қосқан француздық дәрігер-материалистердің еңбегінің маңызы.

4. Патологиялық анатомияны қалыптастыру. Морганьи, К.Биша, Р.Вирхова, К.Рокитанский еңбектерінің маңызы.

5. Медицинадағы экспериментальдық бағыт. Физиологияны дамытудағы Мажандидің, К.Бернардың, Й.Мюллердің қосқан үлестері.
6. Клиникалық бағытты енгізудегі медицинаның дамуы.
7. Науқастарды тексерудің жаңа әдістерінің ашылуы (перкуссия және аускультация). 
8. Наркоздың ашылу тарихы.
9. Антисептика және асептика туралы ілімнің пайда болуы және олардың хирургия дамуына әсері.
10. Петтенкофер
11. XVIII ғ. Ресей медицинасының дамуы,  медицина аясындағы 1Петр реформасының маңызы.
12. Мәскеу университетінің ашылуы, Ресейдің атақты медицина ғалымдары (С.Зыбелин, Н.Максимович-Амбодик, Шумлянский, Д.Самойлович).

13. Ресейдің анатомиялық мектептерінің ғалымдары (П.Загорский, И.Буяльский).
14. Ресейдің анатомиялық мектебінің ғалымдары (П.Загорский, И.Буяльский).
15. Ресейдің атақты клиницист дәрігерлері (М.Мудров, Захарьин, Боткин).
16. Н.И.Пирогов қоғам қайраткері және атақты хирург ретінде.
17. Ресейдегі гигиенаның дамуы.
18. XVIII ғ.Қазақстан медицинасы. Қазақстанның аймақтық және көші-қон медицинасы.
19. XIX ғ. Қазақстандағы алғашқы емдеу мекемелері.
20. Ресейдің жоғарғы оқу орындарында білім алған алғашқы қазақ дәрігерлері және фельдшерлері.
Тақырып 8.  XX-шы ҒАСЫР  МЕДИЦИНАСЫ

 Мақсаты: КСРО-дағы клиникалық медицина мен қоғамдық денсаулық сақтаудың дамуы және негізгі жетістіктері.

 Оқыту міндеттері:

· Студенттерді кеңестік медицинаның қалыптасу кезеңдерімен таныстыру;
· Кеңестік медицинаның негізгі жетістіктерімен таныстыру. Кеңестік денсаулық сақтаудың дамуына Н.А. Семашконың (1874-1949) және З.П. Соловьеваның (1876-1928) қосқан үлестері.

· Ұлы отан соғысы жылдарындағы медициналық  қызмет жағдайымен таныстыру;
· Социалистік денсаулық сақтау ісінің негізгі ұстанымдарымен таныстыру: мемлекеттік сипат, тегін және жалпыға қолжетімді медициналық көмек, профилактикалық бағыттылық, медициналық ғылым мен тәжірбиедегі жоспарлылық және бірлік.

Тақырып бойынша негізгі сұрақтар:

1. 20 ғасырдағы КСРО-дағы медицинаның даму ерекшеліктері.

2. Социалистік денсаулық сақтау ісінің негізгі ұстанымдарымен таныстыру: мемлекеттік сипат, тегін және жалпыға қолжетімді медициналық көмек, профилактикалық бағыттылық, медициналық ғылым мен тәжірбиедегі жоспарлылық және бірлік.
3. Азаматтық соғыс жылдарындағы денсаулық сақтау.

4. Ұлы отан соғысы жылдарындағы медициналық  қызмет пен медициналық көмек жағдайлары; Соғыстан кейінгі жылдардағы денсаулық сақтау.

5. Эпидемиямен күрес. Санитарлық ағарту. Еңбек және тұрмыс жағдайларын сауықтандыру.

6. Ана мен баланы қорғау.
7. Медициналық ғылым мен денсаулық сақтау тәжірбиесінің бірлігі. 

8. КСРО-дағы медициналық ғылымның негізгі жетістіктері.
9. Медицина мен денсаулық сақтаудағы халықаралық қызметтестік.

10. Дәрігерлік этика. Дәрігерлік «ант».
Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

Әдебиеттер:
1. Заблудовский П.Е., Крючков Г.Р., Кузьмин М.К., Левит М.М. История медицины. М., 1981, 352 с.

2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. Алматы, 2004. -  173 с.

3. Мультановский М.П. История медицины. М., 1967. – 272 с.

4. Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987. – 166 с..
5. Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006. – 560 с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1. КСРо-дағы медицина мен денсаулық сақтаудың дамуы. Ресейдің социал-демократиялық партиясының 1903 жылғы 2 съезінде қабылданған халық денсаулығын қорғау бағдарламасының сұрақтары.
2. Денсулық сақтауды басқару жүйесінің  қалыптасуы.

3. Кеңестік денсаулық сақтаудың дамуына Н.А. Семашконың (1874-1949) және З.П. Соловьеваның (1876-1928) қосқан үлестері.

4. Социалистік денсаулық сақтау ісінің негізгі ұстанымдары: мемлекеттік сипат, тегін және жалпыға қолжетімді медициналық көмек, профилактикалық бағыттылық, медициналық ғылым мен тәжірбиедегі жоспарлылық және бірлік.
5. Азаматтық соғыс кезеңіндегі денсаулық сақтау ісі. 
6. Ұлы отан соғысы кезеңіндегі медицина мен денсаулық сақтау ісі. 

7. Соғысан кейіінгі жылдардағы денсулық сақтау.

8. Дамыған социализм кезіндегі медицина және денсаулық сақтау.

9. Эпидемиямен немесе жұқпамен күрес. Санитарлық ағарту. Еңбек және тұрмыс жағдайларын 
10. Ана мен бала денсаулығын қорғау.

11. Медициналық кадрлар мәселесі және оны шешу жолдары.

12. Халықтың денсаулық сақтау ісіне қатысуы.

13. Медициналық ғылым мен денсаулық сақтау тәжірибесінің біртұтастығы.

14. КСРО-дағы медицина мен денсаулық сақтау ісінің дамуы.
15. Медицина және денсаулық сақтау саласындағы халықаралық ынтымақтастық.

16. Медицина саласындағы Нобель сыйлықтары.

17. Бүкіл дүние жүзілік денсаулық сақтау ұйымының құрылу тарихы.

18. «Дүние жүзілік дәрігерлердің ядролық соғысқа қарсы» қозғалысы.

19. Дәрігерлік этика. Дәрігерлік «ант».

20. Социализм сабақтары.

Тақырып 9.  ХХ  ғ. ҚАЗАҚСТАН МЕДИЦИНАСЫ. 

   Мақсаты: XX ғ. кеңес кезеңіндегі Қазақстанның клиникалық медицинасы мен қоғамдық денсаулық сақтау ісінің негізгі жетістіктерін және даму тарихын зерттеу. 
Оқыту міндеттері:

· Стденттерді Қазақстандағы кеңес үкіметінің орнау кезеңіндегі медицинаның пайда болу сатыларымен таныстыру.

· ХХ ғ. Қазақстандағы теориялық және клиникалық медицинаның дамуымен танысу. 

·  ХХ ғ. Қазақстандағы гигиеналық пәндердің дамуымен танысу.

· Ұлы отан соғысы жылдарындағы медициналық қызмет ерекшеліктерімен танысу
· Дамыған социализм кезеңіндегі Қазақстандағы медицинаның даму ерекшеліктерін зерттеу.

Тақырып бойынша негізгі сұрақтары:

1. ХХ ғ. Қазақстандағы медицинаның даму ерекшеліктері. Эпидемиологиялық  және жұқпалы ауруларды төмендетуге бағытталған шаралар.

2. Қазақстан халқының денсаулығын қорғаудағы отандық дәрігерлер мен медициналық  қызметкерлердің соның ішінде,  А.Б. Алдияровтың, Х. Досмухамедовтың, А. Байгуриннің, З.Ж. Шашкиннің және т.б. қосқан үлестері.

3. Алматыдағы ҚазММИ (қазіргі ҚазҰМУ) ашылуы. Институттағы алғашқы кафедралар мен жаңа факультеттер. Ресейден келген алғашқы ғалымдар мен оқытушылар.

4. Алғашқы ректоры С.Д. Асфендияров, оның Қазақстан тарихын зерттеудегі және республиканың денсаулық сақтау ісінің құрылуындағы рөлі.

5. Қазақстан медицина қызметкерлерінің Ұлы отан соғысына қатысуы. Эвакогоспиталдар.

6.   Тәуелсіз Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесінің негізгі даму кезеңдері.

7.  ҚР Президентінің жыл сайынғы жолдауындағы денсаулық сақтау жүйесін дамыту міндеттері  (соңғы 3 жылда).

      8.  2005-2010 жж. ҚР  денсаулық сақтауды дамыту және реформалау мемлекеттік   бағдарламасының мақсаты мен міндеттері .

9. Тәуелсіз Қазақстандағы терапия, хирургия, педиатрия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.

10. Тәуелсіз Қазақстандағы қоғамдық денсаулық сақтау ісінің көрнекті қайраткерлері.

Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша сұрау;

· Жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

Әдебиеттер:
1.Жакупова М.А. Эвакогоспитали Казахстана в годы Великой Отечественной войны.- Алма- Ата, 1985.- 120с. 

2.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана.- Алматы, 2004.-173с.

3.Советское здравоохранение (70 лет, 1917-1987 гг.). /Под редакцией Чазова Е.И., Блохина Н.Н., и др. – Москва: Медицина, 1987 . - 510 с.

4.Шарманов Т.Ш. Опыт организации первичной медико-санитарной помощи в Каз. ССР. – Алма-Ата, 1978.- 230с.

5.Шарманов Т.Ш. Мировое здравоохранение до и после великой Алматинской конференции. – Алматы-Вашингтон- Женева, 2003.- 143с.

Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1. Социализм кезеңіндегі Қазақстанның медицина мен денсаулық сақтау ісінің дамуы. 
2. ҚазССР    денсаулық  сақтау   халық  комиссариатының  құрылуы  және  оның  міндеттері.

3. Денсаулық  сақтау   халық  комиссариатының бірінші комиссары  Шамов М.С, оның Қазақстандағы медициналық кадрларды дайындауға және ұйымдастырушылыққа қосқан үлесі.
4. Ана мен баланы қорғау.
5. Эпидемиологиялық жағдай және жұқпалы ауруларды төмендету шаралары.
6. Алғашқы бесжылдықтағы Қазақтанның денсаулық сақтау жүйесінің қалыптасуы.

7. Қазақстан халқының денсаулығын қорғаудағы отандық дәрігерлер мен медициналық  қызметкерлердің соның ішінде,  А.Б. Алдияровтың, Х. Досмухамедовтың, А. Байгуриннің, З.Ж. Шашкиннің және т.б. қосқан үлестері.

8. Сталиндік репрессия немесе қуғын-сүргін.

9. Алматыдағы ҚазММИ (қазіргі ҚазҰМУ) ашылуы. 
10. Алғашқы ректоры С.Д. Асфендияров, оның Қазақстан тарихын зерттеудегі және республиканың денсаулық сақтау ісінің құрылуындағы рөлі.
11. Институттағы алғашқы кафедралар мен жаңа факультеттердің ашылуы.
12. Қазақстан медиктерінің Ұлы Отан соғысына қатысуы.
13. Фашизмді жеңудегі оқымыстылардың, дәрігерлердің және оқытушылардың сіңірген еңбегі.
14. Эвакуациялық госпитальдардың жұмысы, олардың медициналық көмек көрсетудегі ролі. Маншук Маметова және Владимир Иванилов.
15. Соғыстан кейінгі жылдардағы және тың игеру жылдарындағы Қазақстанның медициналық қызметі.
16. Қазақстандағы санитралық эпидемиологиялық қолайлылықты қамтамасыз ету.
17. Қазақстандағы жоғарғы білім берудің дамуы. Қарағандыдағы (1950 ж), Сесейдегі (1953 ж), Ақтөбедегі (1957 ж), Целиноградтағы (1958 ж), Шымкенттегі (1979 ж.) медициналық институттардың ашылуы.

18. Медициналық ғылымның дамуы. Теориялық және тәжірибелік медицинадағы жетістіктер.

19. Адам құқы туралы Алматы декларациясы.

20. 20 ғасырдың 80-90 жылдарындағы КазССР-нің денсаулық сақтаудың негізгі мәселелері. 
Тақырып 10. ТӘУЕЛСІЗ ҚАЗАҚСТАН МЕДИЦИНАСЫ.
    Мақсаты: Студенттерді Тәуелсіз Қазақстанның қоғамдық денсаулық сақтау ісінің даму тарихымен таныстыру.
   Оқыту міндеттері:

· Тәуелсіз Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесінің негізгі даму кезеңдерімен танысу;

· Денсаулық сақтау жүйесін дамытудағы мәселелер және оларды жеңіп шығуға бағытталған шаралармен танысу;

· Қазақстандағы клиникалық медицина мен денсаулық сақтау жүйесін әрі қарай дамытудың негізгі бағыттарымен танысу.
  Тақырып бойынша негізгі сұрақтары:

1. Азаматтардың денсаулығын қорғау саласындағы мемлекеттік саясаттың принциптері.
2. Тәуелсіз Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесінің негізгі даму кезеңдері.
3. Қаржыландыру формасына байланысты денсаулық сақтау жүйесінің жұмыс жасау ерекшеліктері.
4. Денсаулық сақтаудың қазіргі кездегі мәселелері.
5. ҚР Президентінің жыл сайынғы жолдауындағы денсаулық сақтау жүйесін дамыту міндеттері  (соңғы 3 жылда).

6. 2005-2010 жж. ҚР  денсаулық сақтауды дамыту және реформалау мемлекеттік   бағдарламасының мақсаты мен міндеттері .

7. Тәуелсіз Қазақстандағы терапия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.
8. Тәуелсіз Қазақстандағы хирургия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.

9. Тәуелсіз Қазақстандағы педиатрия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.
10. Тәуелсіз Қазақстандағы қоғамдық денсаулық сақтау ісінің көрнекті қайраткерлері.

 Оқыту және сабақ беру әдістері:

· Тақырып бойынша негізгі сұрақтарды талқылау;

· Ауызша  және жазбаша сұрау;

· Кішігірім  топтармен жұмыс жүргізу;

· Тест және бақылау тапсырмаларымен жұмыс істеу 
· Рефераттарды, эсселерді, хабарламаларды презентациялау.

Әдебиеттер:
1. Аканов А.А., Куракбаев К.К., Чен А.Н., Ахметов У.И. Организация здравоохранения Казахстана. – Астана.Алматы, 2006. – 232 с.

2. Аканов А.А. Здравоохранение Казахстана: на пороге структурных преобразований  взгляд в будущее). – Астана, 2006. – 219 с.

3. Государственная программа реформирования и развития здравоохранения Республики Казахстан на 2005-2010 годы.

4. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

5. Назарбаев Н.А. Послание Президента страны народу Казахстана «Казахстан – 2030. Процветание, безопасность и улучшение благосостояния всех казахстанцев».– Алматы, 1999 – 67 с.

  Бақылау: (сұрақтар, тест және т.б.)

1.Азаматтардың денсаулығын қорғау саласындағы мемлекеттік саясаттың принциптері.
2.Тәуелсіз Қазақстанның денсаулық сақтау жүйесінің негізгі даму кезеңдері.
3.Қаржыландыру формасына байланысты денсаулық сақтау жүйесінің жұмыс жасау ерекшеліктері.
4.Қоғамдық денсаулық сақтау пәнінің құрамды бөлігі ретінде денсаулық сақтауды басқару.
5.Қоғамдық денсаулық сақтаудың құрамды бөлігі ретінде қоғам денсаулығын басқару.
6.Қазақстандағы денсаулық сақтаудың мемлекеттік сипаты.
7.Қазақстандағы денсаулық сақтаудың алдын-алу бағыттары.
8.Қазақстан Республикасының азаматтарына медициналық көмекті ұйымдастыру жүйесі.
9.Тегін медициналық көмектің кепілдік көлемі.
10.Тұрғындардың санитарлық эпидемиологиялық қолайлылығын қамтамасыз етудің құқықтық, экономикалық және әлеуметтік жағдайлары.
11.Денсаулық сақтаудың қазіргі кездегі мәселелері.
12.ҚР Президентінің жыл сайынғы жолдауындағы денсаулық сақтау жүйесін дамыту міндеттері  (соңғы 3 жылда).

13.2005-2010 жж. ҚР  денсаулық сақтауды дамыту және реформалау мемлекеттік   бағдарламасының мақсаты мен міндеттері .

14.Тәуелсіз Қазақстандағы терапия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.
15.Тәуелсіз Қазақстандағы хирургия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.
16.Тәуелсіз Қазақстандағы педиатрия саласындағы клиникалық медицина жетістіктері.
17.Тәуелсіз Қазақстанның қоғамдық денсаулық сақтау ісінің көрнекі қызметкерлері.

18.Тәуелсіз Қазақстандағы халық медицинасының дамуы.

19.Қазақстанның қазіргі кездегі денсаулық сақтаудағы халық медицинасының жетістіктерін қолдану.

20.Тәуелсіз Қазақстанның медициналық ғылымның дамуы.

«Медицина тарихы» пәні бойынша 

оқытушымен бірге студенттің өзіндік жұмысына (ОСӨЖ) арналған әдістемелік Нұсқаулар

Құрастырғандар: м.ғ.к. Буздаева С.С., м.ғ.д. Бурибаева Ж.К.,м.ғ.к. Нурбақыт А.Н.,

оқыт. Буравлева Н.И.

Курс: бірінші
 2012
   Тақырып 1. КӨНЕ ШЫҒЫС МЕДИЦИНАСЫ. 

Мақсаты: Көне Шығыс мемлекеттерінің және Шумер, көне Вавилон, Мысыр, Үндістан, Қытай мәдениеттері мен медицинадағы жетстіктерді оқып білу. 

Оқыту міндеттері:

Студенттерді Ежелгі Шығыс мемлекеттерінің мәдиеті мен сол дәуірдегі медицинасымен  таныстыру.

· Көне Вавилон медицинасына діннің әсері, астрология дәрігерліктің аспекті ретінде.  
· Көне Вавилон кәсіби медицинасының ерекшеліктерін анықтау.

· Ежелгі Мысырдағы, Ежелгі Грециядағы медицинаның даму ерекшеліктерін зерттеу.

· Көне Қытай материалисттік философиясы және оның Ежелгі Қытай медицинасына ықпалы.

· Ежелгі Қытайдағы ауруларды диагностикалау ерекшеліктері, зерделеу көздері.

Сабақ өткізу түрі:

    Сұрақтар бойынша кеңес беру. Реферат тақырыптары бойынша сұрақтарды талдау. Кестелер мен сызбалар құру. Тесттік және бақылау тапсырмаларымен жұмыс жасау.  

Тақырып бойынша тапсырма:

· Тақырыпқа сәйкес толық көлемді орындау;

· Қосымша әдебиеттерді қолдану.

Үлестіру материалы (қажет жағдайда):

 Схемалар, хронологиялық кестелер, тесттік немесе ситуациялық жаттығулар, зерделеу көздерінен үзіктер, фотодеректер, монографиялар.

Әдебиеттер:

1.  Сорокина Т.С. История медицины. – M., 1994. – 385 с.

2.  Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2004. – 560 с.

3.  Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.

4.  Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины 
    и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

5. Большая медицинская энциклопедия, том 14.

Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)
1. Көне Шумер медицинасы

2.Кәсіби Медицинаға, көне Вавилон дінінің ықпалы, астралогия дәрігерліктің аспекті.
3. Көне Вавилон кәсіби медицинаның ерекшеліктері, зерделеу көздері.
4. Ежелгі Мысырдың діни медицинасы және оның кәсіби медицинаға әсері.

5. Ежелгі Мысырдың кәсіби медицинасының ерекшеліктері.

6. Ежелгі Үндістанның Харапп өркениеті және осы кезеңдегі медицинаның қалпы. 

7. Классикалық кезеңдегі Ежелгі Үндістанның кәсіби медицинасы.

8. Көне Қытай материалисттік философиясы және оның Ежелгі Қытай медицинасына ықпалы.

9. Ежелгі Қытайдағы ауруларды диагностикалау ерекшеліктері, зерделеу көздері.

10. Ежелгі Қытайдағы дәрілік, инструменталдық және мануалдық тәсілдері. 

Тақырып 2. АНТИКАЛЫҚ ЖЕРОРТА ТЕҢІЗ ЖАҒАЛАУЫНДАҒЫ МЕМЛЕКЕТТЕР МЕДИЦИНАСЫ 
   Мақсаты: Жерорта теңіз жағалауындағы мемлекеттер, Көне Греция, Көне Рим  мәдениеттері мен медицинадағы жетістіктерін оқып білу.
   Оқыту міндеттері:

· Көне Рим медицинасымен танысу: медициналық іс, санитария ісін ұйымдастыру. Әскери медицинаның пайда болуы. Медициналық білім жиынтығының дамуы.
· Гален және оның зердеулері.
   Сабақ өткізу түрі:

    Сұрақтар бойынша кеңес беру. Реферат тақырыптары бойынша сұрақтарды талдау. Кестелер мен сызбалар құру. Тесттік және бақылау тапсырмаларымен жұмыс жасау.  

Тақырып бойынша тапсырма:

· Тақырыпқа сәйкес толық көлемді орындау;

· Қосымша әдебиеттерді қолдану.

Үлестіру материалы (қажет жағдайда):

 Схемалар, хронологиялық кестелер, тесттік немесе ситуациялық жаттығулар, зерделеу көздерінен үзіктер, фотодеректер, монографиялар.

Әдебиеттер:

1. Бородулин В. И. История клинической медицины: от истоков до середины 19-го века : лекции : 

учебник / В. И. Бородулин; Моск. мед. акад. им. И. М. Сеченова. – М. : Медицина, 2008. – 178 с.

2.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х.История народной     медицины и общественного здравоохранения Казахстана.-Алматы,     2004г.-  173 с.

3.Лисицын Ю. П. История медицины: учебник / Ю. П. Лисицын. – 2-е изд., перераб. и доп. – М. : ГЭОТАР-Медиа, 2011.–393с. 

4.Сорокина Т.С. История медицины М., 2006, 560 с.

5. Сорокина Т. С. История медицины : учебник / Т. С. Сорокина ; [Рос. ун-т дружбы народов]. – 9-е изд., стер. – М.: Академия, 2009. – 559 с. 

Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)
  1. Көне Греция медицинасының зерделеу көздері және кезеңділігі
2. Көне Греция медицинасының зерделеу көздері.

   3.  Көне Греция дәрігерлік мектептері: кротондық, книдскалық, косскалық.

  4. Сулар, ауалар, жерлер» атты еңбегінде Гиппократ аурулардың пайда болу себептерін, қандай екі топқа бөлген? .

      5. Төрт мінез туралы Гиппократттың зерттеуі.
      6. Римдегі медициналық білімнің, дәрігерлік істің және дәрігерліктің дамуы.
      7. Империя кезеңдегі, Республика кезеңдегі, Патшалық кезеңдегі дәрігерліктің ерекшеліктері.

      8. Галеннің зердеулері және оның сіңірген еңбегі
      9. Галлен дуализмі неден көрінеді?
      10. Сол кезеңдегі медицинаның дамуына әсерін тигізген Галеннің ең маңызды еңбектерін атап шығыңыз.                       
Тақырып 3. ВИЗАНТИЯ МЕН АРАБ ХАЛИФАТТТАРЫНДАҒЫ МЕДИЦИНА
    Мақсаты:  Араб Халифаттарындағы және Византиядағы медицинаның дамуын оқып білу.

Оқыту міндеттері: 

• Студенттерді  Византия мен Араб Халифаттарындағы мәдиеті мен әр түрлі кезеңдердегі медицинасымен  таныстыру.

Сабақты өткізу түрі:  тарихи эссе, реферат, презентация, әңгімелесу.
Тақырып бойынша тапсырма:

· Тақырыпқа сәйкес толық көлемді орындау;

· Қосымша әдебиеттерді қолдану.

    Үлестіру материалы (қажет жағдайда):

 Схемалар, хронологиялық кестелер, тесттік немесе ситуациялық жаттығулар, зерделеу көздерінен үзіктер, фотодеректер, монографиялар.

Әдебиеттер:

1. Источники античности

2. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 1994. – 385 с.

3. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2004. – 560 с.

4. Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.

5. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и 

    общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.
Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)

1. Феодалдық кезеңнің периодизациясы. Араб Халифаттарындағы мен Византиядағы медицина тарихының зерделеу көздері.

2. Византиядағы білім беру саласы мен медицинаның дамуы.

3.Іс тәжірибе мен теорияның біріктіру мақсатымен араб медицинасындағы емхананың пайда болуы.

4.Араб Халифаттары туралы қысқаша тарихи шолу

5.Ғылымдар дамуының тарихи маңызы және олардың медицина деңгеиіне әсері.

6.Арабтардың ауруды диагностикалауда, фармакалогиядағы жетістіктері.

7.Клиникалық білім беру, дәріхана, емханалардың дамуы.

8.Үштік жүйеде: аурудың алдын алуын, айқындауын, емдеу тәсілдерін баяндаған кім?

9.Орта ғасыр кезеңдеріндегі Араб Халифаттарындағы емханалар түрі. 
10. Ибн Сина, өмірі мен медицинаға сіңірген еңбегі. 
11.Ауруды емдеу мен анықтаудағы Ибн Синаның жетістіктері.

12. «Дәрігер ғылымының қағидасы» оның мазмұны мен тарихи маңызы.

13. Қай ғасырда «Дәрігер ғылымының қағидасы» латын тіліне аударылды?

14. Ибн Сина - Орта ғасырлық Шығыстың көрнекті дәрігер - энциклопедист

15. Абу Бакр Мухаммад ибн Закария Ар№Рази және оның еңбекткері
16. Араб Халифаттарындағы гигиена мен ауруды алдын алу тәсілдерінің дамуы.

17. Араб Халифаттарындағы ғылымның дамуы. Ғылым Үйі.

18. Шығыс халықтарының діни медицинасы.

19. Оңтүстік, Оңтүстік№Шығыс Азия халықтарының медицинасы?IV-XVIIжж?: Қытайдағы білім беру. Үндістан медицинасы.

20. Орта ғасыр классикалық кезеңінде, Шығыс халықтар медицинасының, Еуропа мен Азия медицинасына және білім берудің дамуына әсері. 

Тақырып 4. ЖАҢА ЗАМАННЫҢ ТЕОРИЯЛЫҚ ЖӘНЕ КЛИНИКАЛЫҚ МЕДИЦИНАСЫ. 

    Мақсаты: XIX-XXғғ Ресей мен Батыс Еуропаның қоғамдық, нарықтық жағдайларын оқып білу. Анатомия, паталогиялық анатомияның, гигиенаның, физиологияның, микробиологияның жеке ғылым ретінде дамуы. Батыс Еуропа мен Ресей медицинадағы атақты ғалымдардың жетістіктері. Студенттерді XIX-XXғғ Ресей мен Батыс Еуропаның клиникалық медицинаның дамуымен таныстыру.

Оқыту міндеттері:

· Студенттерді қоғамдық, нарықтық жағдайларға байланысты, XIX-XXғғ Ресей мен Батыс Еуропа мемлекеттеріндегі медицинаның қарқынды дамуымен таныстыру.

· Ресейдегі анатомия ғылымындағы жаңа бағыттың пайда болуын оқып білу (мұзды анатомия және топографиялық анатомия). Паталогиялық анатомияның пайда болуы.
· Медицинадағы эксперименталдық бағыттың маңызын бағалау. Физиология ғылымының пайда болуы.

· Микробиология мен гигиена ғылымдарының пайда болуын оқып білу.
·  Клиникалық бағыттар мен аурулардың жаңа диагностика тұрғыдан медицинаның дамуын оқып үйрену.

· Хирургияның дамуына Батыс Еуропа мен Ресей ғалымдарының үлестерін оқып үйрену.

·  Ресей ғалымдарының клиникалық медицинаға қоскан үлесін анықтау

· XVIII-XXғғ Қазақстан медицинасының дамуы.  

Сабақ өткізу түрі: Тарихи эссе, реферат, презентация, әңгімелесу.

Тақырып бойынша тапсырма:

· Тақырыпқа сәйкес толық көлемді орындау;

· Қосымша әдебиеттерді қолдану.

    Үлестіру материалы (қажет жағдайда):

 Схемалар, хронологиялық кестелер, тесттік немесе ситуациялық жаттығулар, зерделеу көздерінен үзіктер, фотодеректер, монографиялар.

Әдебиеттер:

1.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины      и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.
2.Сорокина Т.С. История медицины. – M., 1994. – 385 с.

3. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2004. – 560 с.

4. Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.

5. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2005. – 560 с.

    Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)

 1.Ресейдегі анатомия ғылымының дамуы, «мұзды анатомия» зерттеудің жаңа түрі.

 2.Топографиялық анатомияның дамуына үлес қосқан Ресей ғалымдары

 3.Патологиялық анатомияның пайда болуы. Батыс Еуропа мен Ресей ғалымдарының қосқан үлестерінің маңызы.

 4.Медицинадағы эксперименталдық бағыт және физиология ғылымының пайда болуы.Батыс Еуропа мен Ресей ғалымдарының үлесі. 

 5.Ресей мен Батыс Еуропада микробиология, гигиена ғылымдарының пайда болуы. Осы бағытта жұмыс істеген көрнекті ғалымдар.
6. Клиникалық бағыт енгізілу тұрғыдан медицинаның дамуы.(Г. Бургав)

7. Диагностиканың жаңа түрлерінің ашылуы.(перкуссия және аускультация)

 8. Асептика, антисептика, наркоздың ашылуы, хирургияның дамуына әсері.

 9. Н.И. Пирогов қоғамдық қайраткер және көрнекті хирург.

10. XVIII – XXғғ Ресей мен Батыс Еуропада акушерлік көмектің пайда болуы.

 11. Медицинаға ресей дәрігерлерінің қосқан үлесі.(М.Мудров, Захарьин, С.Боткин)

12. Ресей мен Батыс Еуропада эпидемиалогия және жұқпалы аурулар ғылымының дамуы.

 13. XVIII- Қазақстан медицинасы

14. XІXғғ Қазақстандағы алғашқы емханалар

 15. Ресейдегі дәрігер білімін игерген бірінші қазақ дәрігерлері, фельдшерлері.

Тақырып  5.  XX ҒАСЫР МЕДИЦИНАСЫ
 Мақсаты: Кеңес Үкіметі орнатылған кезіндегі медицинаның дамуын оқып білу. Медицинаның Кеңес Одағы кезіндегі дамуы.
 Оқыту міндеттері: 

· Реферат түрінде орындауды меңгеру.

· XXғ медицинасының негізгі даму кезеңдерімен таныстыру
· Социалистік денсаулық сақтау негізгі принциптерімен танысу: Мемлекеттік өзгешілік, ақысыз медициналық жәрдем, алдын алу бағыты, медицина ғылымының және практиканың бірігуі.
· Ұлы Отан Соғысы кезіндегі медицина мен денсаулық сақтаудың негізгі бағыттарын оқып білу.

· КСРО кезіндегі медицинаның негізгі жетістіктері.  

Сабақ өткізу түрі: Тарихи эссе, реферат, презентация, әңгімелесу.

Тақырып бойынша тапсырма:

· Тақырыпқа сәйкес толық көлемді орындау;

· Қосымша әдебиеттерді қолдану.

    Үйлестіру материалы (қажет жағдайда):

 Схемалар, хронологиялық кестелер, тесттік немесе ситуациялық жаттығулар, зерделеу көздерінен үзіктер, фотодеректер, монографиялар.

Әдебиеттер:

1. Всеобщее право на здоровье и его реализация в различных странах мира /Под редакцией Д.Д. Венедиктова. – М.: Медицина, 1981.- 280с.
2. Сорокина Т.С. История медицины. – М., 1994. – 384 с.

3. Сорокина Т.С. История медицины. – М., 2004. – 560 с.

4. Советское здравоохранение (70 лет, 1917-1987 гг.). /Под редакцией Чазова Е.И., Блохина Н.Н., и др. – Москва: Медицина, 1987 . - 510 с.

5. Интернет

 Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.)

1. КСРО денсаулық сақтау мен медицинасының дамуы. Ресей Социал ө Демократиялық партияның «ұқі жылы Ә съезінде кабылданған халық денсаулық қорғау программасы.

2. Қоғамдық денсаулық сақтау жүйесінің даму кезеңдері. З.П. Соловьев(«ү.,Ө»ұәү ) және Н.А.Семашко(«ү.ңӨ»ҰҢҰ) кеңес денсаулық сақтау саласына қосқан үлестері.

3. Социалистік денсаулық сақтау саласының негізгі принциптері: Мемлекеттік өзгешілік, ақысыз медициналық жәрдем, алдын алу бағыты, медицина ғылымының және практиканың бірлестігі. Азаматтық соғыс кезіндегі денсаулық сақтау саласы.

4. Ұлы Отан Соғысы кезіндегі медицина мен денсаулық сақтау саласы. 
5. Соғыстан кейінгі денсаулық сақтау саласы.

6. Өркенденген социализм кезіндегі денсаулық сақтау мен медицина. Эпидемиялармен күрес. Санитарлық ағарту жұмыстары. Ана мен бала денсаулығын қорғау мәселесі.

7. Медицина мамандарының мәселесі және оның шешу жолдары. Медицина ғылымының және практиканың бірлестігі.

8. КСРО дағы медицинаның негізгі жетістіктері. Денсаулық сақтау мен медицина салаларындағы дүниежүзілік ынтымықтастық.

9. Дүниежүзілік Денсаулық Сақтау Ұйымының құрылу тарихы. «Ядерлік соғысты болдырмау үшін дүниежүзілік дәрігерлер ұйымы».
10. Дәрігерлік этика. Дәрігерлік «Ант». 

 Тақырып 6. ҚАЗАҚСТАНДАҒЫ ДӘСТҮРЛІ ЖӘНЕ ҒЫЛЫМИ МЕДИЦИНАНЫҢ ДАМУЫ.  ЕГЕМЕНДІ ҚАЗАҚСТАННЫҢ МЕДИЦИНАСЫ.
  Мақсаты : Қазақстандағы клиникалық және ғылыми медицинаның, қоғамдық денсаулық сақтаудың қарқындарын оқып білу. ҚР- ның медицина ғылымының және клиникалық медицинаның, қоғамдық денсаулық сақтау салаларындағы, көрнекті қайраткерлерінің жетістіктерімен танысу.
Оқыту міндеттері: 

· Қазақстандағы қоғамдық денсаулық сақтау саласының негізгі кезеңдерімен танысу.

·  Қазақстандағы қоғамдық денсаулық сақтау саласының негізгі даму тенденцияларды оқып білу.

· Қазақстандағы медицина ғылымының негізгі даму кезеңдерін зерттеу
· ҚР ның медицина ғылымының және клиникалық медицинаның, қоғамдық денсаулық сақтау салаларындағы көрнекті қайраткерлерінің жетістіктерімен танысу.

Сабақ өткізу түрі: Тарихи эссе, реферат, презентация, әңгімелесу.

Тақырып бойынша тапсырма:

· Тақырыпқа сәйкес толық көлемді орындау;

· Қосымша әдебиеттерді қолдану.

 Үлестіру материалы: студенттерге арналған әдістемелік нұсқаулар, тақырыпқа қатысты альбомдар
 Әдебиеттер: 

1.Аканов А.А., Куракбаев К.К., Чен А.Н., Ахметов У.И. Организация здравоохранения Казахстана. – Астана.Алматы, 2006. – 232 с.

2.Аканов А.А. Здравоохранение Казахстана: на пороге структурных преобразований (взгляд в будущее). – Астана, 2006. – 219 с.

3..Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

4. .Назарбаев Н.А. Послание Президента страны народу Казахстана «Казахстан – 2030. Процветание, безопасность и улучшение благосостояния всех казахстанцев».– Алматы, 1999..

Бақылау (сұрақтары, тесттері, мақсаттар және т.б.):

1. Казақстандағы қоғамдық денсаулық сақтау саласының негізгі даму кезеңдері.

2.Қазақстан қоғамдық денсаулық сақтау саласындағы, негізгі даму тенденциялары.  

3.Қазақстан медицина ғылымының негізгі кезеңдері.

4.Қазақстан медицина ғылымының, негізгі даму кезеңдегі тенденциялары.  
5. ҚР ның қоғамдық денсаулық сақтау мен клиникалық медицина салаларындағы көрнекті қайраткерлердің жетістіктері. 

 6.Азаматтардың денсаулығын қорғау мәселесі бойынша, мемлекеттің саясаты.

 7.Қаржыландыру түріне байланысты, денсаулық сақтау жүйесінің жұмыс істеу ерекшеліктері.

8. Қазақстандағы қоғамдық денсаулық сақтау саласының, аурулардың алдын алу бағыты.
9. Егеменді Қазақстандағы  клиникалық медицинаның , терапия саласындағы жетістіктері.

10. Егеменді Қазақстандағы клиникалық медицинаның, хирургия саласындағы жетістіктері.

«Медицина тарихы» пәні бойынша 

Аудиториядан тыс студенттің өзіндік жұмысына (СӨЖ) 

арналған әдістемелік нұсқаулар

Құрастырғандар: м.ғ.к. Буздаева С.С., м.ғ.к. Шахиева А.М., м.ғ.к. Нурбақыт А.Н.,

 оқыт. Буравлева Н.И

Курс: бірінші
2012
Тақырып 1.  ЕЖЕЛГІ  ГРЕКИЯ МЕДИЦИНАСЫ. ГИППОКРАТ. ГИППОКРАТ ЖИНАҒЫ.

   Мақсаты:  Студенттерді  Ежелгі  Грекияның  өнері  және  мәдениетімен  таныстыру, Гиппократ  жинағын   зерттеу. 

Тапсырма:  
· Ежелгі  Грекия  ескерткіштерінің тарихи маңызы.

· Гипократ трактаттарының тарихи және медициналық маңызы.    

Орындау түрі:  тарихи  эссе  жазу.
Орындау талаптары: берілген тақырып бойынша дайындалған эссе болу, ғылыми  әдебиеттермен  жұмыс  жасай  білу,  материалды  толық  және  анық  аша  білу, талдау  және  қорытынды  жасай  білу , оқу  мәліметтеріне  түсініктемелер  беру. Ғылыми–анықтама және қолданылған әдебиеттер тізімін, рефераттың алғашқы бетін толтыру.

Тапсыру  мерзімі:  тақырыпты  үш аптадан  кешіктірмей өткізуі тиіс. 
Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
Әдебиеттер:
1. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 1994. – 385 с.

2. Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2004. – 560 с. 

3. Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.

4. Сорокина Т.О. История медицины. Краткий курс лекций. М, 1988. 

5.Итоги и перспективы исследований по истории медицины /  Под редакцией М.И. Барсукова. – Кишинев, 1973. – 503 с.  

Бақылау сұрақтары (сұрақтар, тестер, тапсырмалар т.б.)

1. Медицинаны  зерттеу дереккөздері: Ежелгі  Грекия  ескерткіштері (жазбаша)
2.  Ежелгі  грек   медицина  энциклопедиясы  «Гиппократ  жинағы».
      3. Алғашқы емшілер - Асклепионы және Ятреи.

      4. Дәрігерлік мектептер - Кротон, Книд, Сицилия и Косс.
      5. «Гипократ жинағындағы» «Дәрігерлік бөлме жайында»

      6. «Ауа, су, төңірек» жайлы трактат

      7. «Адам табиғаты» жайлы трактат

      8. «Гипокра анты» жайлы трактат

      9. «Эпидемия» жайлы трактат

Тақырып  2.  ЕЖЕЛГІ  РИМ  МЕДИЦИНАСЫ.  АСКЛЕПИАД. ГАЛЕН. ЦЕЛЬС.   

  Мақсаты: Студенттерді Ежелгі Римнің өнері  және  мәдениетімен, медицина ғылымының танымал өкілдері Асклепиад, Гален  және  Цельс  еңбектерімен таныстыру. 

Тапсырма: 
· Ежелгі  Рим  философ, емші, ғалымдарының  мәдени мұрасы. 
· Империя  кезеңіндегі медициналық білім мен емшіліктің ерекшеліктерін ашып көрсету.

Орындау  түрі:  сұрақтар  бойынша  қысқаша  конспект жазу.

    Орындау  талаптары: берілген  тақырып   бойынша  қысқаша  конспект жазу, ғылыми  әдебиеттермен  жұмыс  жасай  білу,  мәліметтерді  толық  және  анық  айта  білу, қорытынды  жасау,  оқу  мәліметтерін   көрнектілендіру,  жүйелендіру   және  талдау. Мазмүндаманың  алғашқы  бетін  толтыру,  қолданылған  әдебиеттер  тізімі  болу  керек. 

  Тапсыру  мерзімі:  тақырыпты  үш аптадан  кешіктірмей өткізуі тиіс. 
  Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
  Әдебиеттер:
1.Сорокина Т.С. История медицины. – M., 1994. – 385 с.

2.Сорокина Т.С. История медицины. – M., 2004. – 560 с. 

3.Сорокина Т.О. Атлас истории медицины. – M., 1987. – 166 с.

4.Сорокина Т.О. История медицины. Краткий курс лекций. М, 1988. 

5.Итоги и перспективы исследований по истории медицины /  Под редакцией М.И. Барсукова. – Кишинев, 1973. – 503 с.  

  Бақылау  (Сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

1.  Әдеби  ескерткіштер  (ақындардың, философтардың, дәрігерлердің  еңбектері).

2.  Археологиялық,  этнографиялық  мәліметтер   және  заттық, бұйымдық  деректер.   

3.  Ежелгі  Римдегі санитарлық-техникалық құрал-жабдықтар жүйесі

4. Ежелгі Римдегі заң ережелері

5. Асклепиад – медицинаның негізін салушы

6. Клавдий Гален – танымал дәрігер, оның медицинаға қосқан үлесі

7. Корнели Цельстің «Медицина туралы» еңбегі

8.  Ежелгі Римдегі медициналық   білім  және  дәрігерлік  мамандыққа  тән сипаттамалар,  
     оларға  медицинаның  даму  кезеңдерінің  әсер етуі.
9.  Ежелгі Римде емдеудің қандай әдістері қолданылды?

10.Ежелгі Римнің өнері мен мәдениеті  
Тақырып 3.  БҮКІЛӘЛЕМДІК МЕДИЦИНА ЭМБЛЕМАЛАРЫ
  Мақсаты: Студенттерді бүкіләлемдік медицина эмблемаларының пайда болу тарихымен таныстыру.

  Тапсырма: 
· Ежелгі Шығыс елдеріндегі діни  медицина және оның алғашқы медициналық эмблема элементтерімен байланысы

· Асклепий – ежелгі Грекия медицина қолдаушысы және алғашқы медицина белгілері

· Шығыс араб елдеріндегі медицина белгілерінің дамуы

· Бүкіләлемдік медицинада белгілердің қалыптасуы 
Орындау түрі: реферат, презентация.

Орындау  талаптары: берілген  тақырып   бойынша  қысқаша  конспект жазу, ғылыми  әдебиеттермен  жұмыс  жасай  білу,  мәліметтерді  толық  және  анық  айта  білу, қорытынды  жасау,  оқу  мәліметтерін   көрнектілендіру,  жүйелендіру   және  талдау. Мазмұндаманың  алғашқы  бетін  толтыру,  қолданылған  әдебиеттер  тізімі  болу  керек. 

 Тапсыру  мерзімі:  бесінші  апта ағымында. 
 Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
 Әдебиеттер:
1.   Заблудовский П.Е., Крючков Г.Р., Кузьмин М.К., Левит М.М. История медицины. М., 1981, 352 с.

2.   История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. Алматы, 2004, 173 с.

3.Мультановский М.П. История медицины. М., 1967, 272 с.

4.Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166 с..

5.Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006, 560 с.

Бақылау  (сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

1. Крит-микен өркениеті және алғашқы діни емшілік белгілерінің куәгерлігі

2. Ежелгі Египеттегі емшілік белгілері

3. Ежелгі Грекиядағы дәрілік емшілдік белгілері

4.  Ежелгі Грекиядағы салауатты өмір салты белгілері

5. Гиппократтың дәрігерлік анты мен медицина белгілеріне 

6. Дәрігерлердің Палерм кодексі

7. Араб халифатындағы медицина белгілері

8. Батыс Еуропадағы алғашқы медициналық эмблемалар мен белгілер

9. Бүкіләлемдік медицина эмблемалары

10. Жарты ай және Қызыл Крест эмблемалары 
Тақырып 4. ҚАЗАҚСТАНДАҒЫ МЕДИЦИНАЛЫҚ БІЛІМ ТАРИХЫ  
  Мақсаты: Студенттерді Қазақстандағы медициналық білімнің дамуымен таныстыру.

 Тапсырма:  
· Ортағасырлық Қазақстандағы медициналық білімнің тууы

· 19-20 ғасырдағы Қазақстандағы медициналық білім. Ресейде білім алған алғашқы қазақ-дәрігерлері

· Қазақстандағы алғашқы медициналық университет ҚазҰМУ-нің тарихы

· С.Д.Асфендияров – алғашқы медицина институтының ректоры және қоғам қайраткері

· Қазақстанда ашылған медициналық университеттер хронологиясы , тәуелсіз Қазақстандағы медициналық білімдер
  Орындау түрі: реферат, презентация.

  Орындау  талаптары: берілген  тақырып   бойынша  қысқаша  конспект жазу, ғылыми  әдебиеттермен  жұмыс  жасай  білу,  мәліметтерді  толық  және  анық  айта  білу, қорытынды  жасау,  оқу  мәліметтерін   көрнектілендіру,  жүйелендіру   және  талдау. Мазмұндаманың  алғашқы  бетін  толтыру,  қолданылған  әдебиеттер  тізімі  болу  керек. 

  Тапсыру  мерзімі:  бесінші  апта ағымында. 
   Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
   Әдебиеттер:
1.Альманах «70 лет КазГМУ» - Алма-Ата. 2001 - 296 с.

2.Альманах «75 лет КазГМУ» - Алма-Ата. 2006 - 512 с.

3.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

4.Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166.

5.Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006, 560 с.

    Бақылау  (сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

1. Ортағасырлық Қазақстандағы медициналық білімнің ерекшеліктері.

2. 18-19 ғ.ғ. Қазақстандағы фельдшер қазақтарды дайындау.

3. Алғашқы дәрігер-қазақтар  және олардың кәсіби жетістіктері.

4. С.Д.Асфендиаров –медицина институтының  алғашқы ректоры.

5. Алматы медициналық университетінің алғашқы бітіруші түлектер саны неше болды?

6. Алматы мемлекеттік медициналық университетіндегі педиатрия, стоматология және санитарлық-гигиеналық факультеттердің ашылған уақыты.

7. Қазақстанда ашылған басқа да медициналық университеттер қашан ашылды.

8. Қазақстан медицинасының дамуына бітіруші үлектердің  қосқан үлесі.

9. ҚазҰМУ-нің көрнекті клиникалық профессорлары.

10. ҚазҰМУ профессор-оқытушы құрамдарының медицина саласында тәуелсіз Қазақстанға   қосқан жетістіктері   

Тақырып 5. АРАБ ХАЛИФАТЫНЫҢ МЕДИЦИНАСЫ. АБУ-АЛИ ИБН СИНА (АВИЦЕННА). «ДӘРІГЕРЛІК ҒЫЛЫМНЫҢ      ҚАҒИДАЛАРЫ».
 Мақсаты: Студенттерді Араб халифаты медицинасы ерекшеліктері және араб медицина мектебінің танымал өкілі Абу Али Ибн Сина еңбектерімен таныстыру.

Тапсырма:  
· Араб Халифатындағы аурухана ісі

· Араб Халифатындағы емшілік ерекшеліктері

· Араб медицинасының көрнекті өкілі – Абу Али ибн Синаның өмір тарихы

· «Дәрігерлік ғылымның қағидалары» шығармасының мазмұны

· Абу али Ибн Синаның ауру себептеріне, дәрілік заттар спектріне, оларды емдеуге ұсынылған дәрі-дәрмектерге деген негізгі көзқарастары  

Орындау  түрі: 
- Берілген тақырыпқа сәйкес толық көлемде орындау 

- Қосымша әдебиеттер пайдалану  
Тапсыру  мерзімі:  бесінші  апта ағымында. 
Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
Әдебиеттер:
1.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

2.Заблудовский П.Е., Крючков Г.Р., Кузьмин М.К., Левит М.М. История медицины. М., 1981, 352 с.

3.Мультановский М.П. История медицины. М., 1967, 272 с.

4.Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166.

5.Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006, 560 с.

Бақылау  (сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

1. Араб халифатындағы медицинаның даму ерекшеліктері.

2. Араб халифатындағы ауруханалар түрі.

3. Араб халифатындағы ауруханалардың ішкі жағдайлары. 

4. Ауруханаларды салуда жерді таңдауға қойылатын талаптар.

5. Араб дәрігерлерінің еңбектеріндегі аурудың болу себептері туралы. 

6. Араб емшілерінің емдеу тәсілдері.

7. Ибн Синаның алғашқы емдеу тәжірбиесі.

8. Ибн Синаның «Дәрігерлік ғылымдар қағидалары» еңбегі неше томнан тұрады?

9. Ибн Сина еңбегінің қай томында, оны оқып-үйрену арқылы «Өзін дәрігермін» деп айта алады деген?  

10. Ибн Сина емдеу барысында неше емдік өсімдіктер мен минералдар пайдаланған?

  Тақырып 6. ӘБУ НАСЫР ИБН МУХАММЕД Әл-ФАРАБИ. Әл-ФАРАБИ ТРАКТАТТАРЫ.

Мақсаты:  Студенттерді әлемге танымал ойшыл, араб медициналық мектебінің өкілі Абу Насыр әл-Фараби еңбектерімен таныстыру 

Тапсырма:

· Әл-Фараби – ұлы математик және ғылымдағы материалистік ағым жолын қуушы.
· Әл-Фараби – араб әлеміне танымал дәрігер.

· Әл-Фарабидің философиялық трактаттары
· Әл-Фарабидің анатомиялық трактаттары.
· Әл-Фарабидің медицналық трактаттары.
Орындау түрі: реферат, презентация.

Орындау талаптары:
- Берілген тақырыпқа сәйкес толық көлемде орындау 

- Қосымша әдебиеттер пайдалану  
Тапсыру  мерзімі:  бесінші  апта ағымында. 
Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
Әдебиеттер:
1.Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

2.   Заблудовский П.Е., Крючков Г.Р., Кузьмин М.К., Левит М.М. История медицины. М., 1981, 352 с.

3.Мультановский М.П. История медицины. М., 1967, 272 с.

4.Сорокина Т.С. Атлас истории медицины. М., 1987, 166.

5.Сорокина Т.С. История медицины М., 2005, 2006, 560 с.

Бақылау  (сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

      1. Әл-Фараби еңбектеріндегі «Адам ағзасы жөнінде Аристотельмен пікір таласқан Галенге         қарсы» негізгі концепцияларын көрсетіңіз  
2.  Әл-Фарабидің  «Адам ағзалары туралы кітап» трактаты

3.  Әл-Фарабидің қай еңбегінде медицина өнерінде айқындайтын негізгі 7 факторын 

4.  Әл-Фараби ағзадағы ең маңызды орын алатын ағза деп қай ағзаны айтқан.

5.  Әл-Фараби «Жан туралы» трактатында қандай концепция ны алға тартады?

6.  Әл-Фараби емдеуде музыканың маңызын айқындап көрсетті?

7.  Әл-Фараби пікірі бойынша дәрігерге қандай білім қажет?

8.  Әл-Фарабидің астрологияға қарым-қатынасы?

9.  «Ғылымдар жіктемесі туралы» трактаттың маңызын көрсетіңіз 

Тақырып 7. ӨТЕЙБОЙДАҚ ТІЛЕУҚАБЫЛҰЛЫ «ШИПАГЕРЛІК БАЯН».
Мақсаты:  Студенттерді ХҮ-ғасырдың дәрігері, ғалымы - Өтейбойдақ  Тілеуқабылұлының  ғылыми және рухани, мәдени мұраларымен танысу. 

Тапсырма:

·  ХҮғ. Қазақстандағы халық  медицинасының  жағдайы.

· «Шипагерлік баян» медициналық еңбегінің пайда болу  себебі  және  алғышарттары.
· Ө.Тілеуқабылұлы «Шипагерлік баян» еңбегінің негізгі бөлімдерінде не туралы баяндайды?

· Қазіргі  таңда  «Шипагерлік баян»  медициналық энциклопедиясының ғылыми   және 
     тәжірибелік   маңызы. 

      Орындау түрі: тарихи эссе жазу
  Орындау талаптары: тақырыпқа сәйкес эссе жазу, ғылыми әдебиеттермен жұмыс жасай білу, мәліметтерді  толық  және  анық  айту, сараптай білу және қорытынды  жасау,  оқу  мәліметтерін талдау. Рефераттың  алғашқы  бетін  безендіру,  ғылыми-анықтамалық аппарат және қолданылған әдебиеттер тізімі  болу  керек.
Тапсыру мерзімі: алты аптадан кеш болмауы керек.
Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
Әдебиеттер:
1. Алимбаев Н., Муканов М.С., Аргынбаев Х. Традиционная культура жизнеобеспечения казахов. (Очерки теории и истории) - Алматы., «Ғылым».,- 1998.     

2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с.

3. Нуржанов Х.Н., Дощанова А.М., Куттыкужанова Г.Г. Основные исторические этапы развития акушерства и перинатологии (на каз.) - Алматы., ТОО « Экономика»., 2006., -  95 с. 

4. Шахиева А.М. Отебойдак Тлеугабылулы – великий целитель средневековья.// Фармация   Казахстана  №9, 2008.  - С. 47-48.

5. Уразаков Е.  Казахская народная медицина. – Алматы, 1989. – 140 с.

Бақылау  (сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

1.  Ортағасырлық ұлы шипагер Өтейбойдақ  Тілеуқабылұлының өмір тарихы. 

2.  «Шипагерлік  баян»  атты  шығарманың алғышарттары

3.  «Шипагерлік баян» атты шығарма неше бөлімнен тұрады?

4.  «Шипагерлік  баян», «Қанықталғы» және «Медицина негіздері» шығармаларының үшінші бөліміндегі сипатталған негізгі сұрақтар?

5. «Нарыкталғы» немесе «Диагностика», «Шипагерлік  баян» шығармаларындағы негізгі сұрақтар 

6. «Шипагерлік  баян», «Дарымдалғы» немесе «Емдеу» шығармаларының алтынші бөліміндегі сипатталған негізгі сұрақтар.

7.  Өтейбойдақ  Тілеуқабылұлының «Шипагерлік  баян» еңбегі ортағасырлық Қазақстан медицинадағы ғылыми және рухани мұра ретінде.

8. «Шипагерлік  баян» қолжазбасындағы денсаулық және белсенді өмір түсінігі.

9. Өтейбойдақ  Тілеуқабылұлының «Шипагерлік баян» энциклопедиялық медициналық еңбегіндегі  бағыттар

10. Қазіргі  таңда   «Шипагерлік баян»  атты  шығарманың  өзектілігі.  

Тақырып 8.  ЖҮСІП  БАЛАСАҒҰН  «ҚҰТТЫ БІЛІК».

  Мақсаты: Студенттерді ұлы ғалым Жүсіп  Баласағұнның  рухани  және мәдени  мұрасымен    және медицинаның  дамуына  «Құтты білік»  шығармасының  маңызымен  таныстыру.

 Тапсырмалар:  
· Қазақтардың  материалдық  және рухани мәдениетін меңгеру
· Ж. Баласағұнның  «Құтты білік»  еңбегінің пайда  болу себебі  және алғышарттары.

· «Құтты  білік»  шығармасының  медицинаға қандай маңызы бар.

· Қазіргі таңда  «Құтты  білік» шығармасының  медициналық  және ғылыми маңызы.
Орындау  түрі:  тарихи эссе  жазу.

Орындау талаптары: берілген  тақырып  бойынша эссе  дайындау, ғылыми  әдебиеттермен  жұмыс  жасай  білу, мәліметтерді   толық  және  анық  айта  білу, қорытынды  жасау,  оқу  мәліметтерін  көрнектілендіру,  жүйелендіру   және талдау. Эссенің  алғашқы  бетін  толтыру,  қолданылған  әдебиеттер  тізімі  болу  керек.

Тапсыру  мерзімі:  алтыншы  аптадан  кеш  емес.
Бағалау  талаптары: пәннің жұмыс бағдарламасында және силлабуста көрсетілген.
Әдебиеттер:
1. Алимбаев Н., Муканов М.С., Аргынбаев Х. Традиционная культура жизнеобеспечения казахов. (Очерки теории и истории) -Алматы., «Ғылым»., - 1998.       

2. Камалиев М.А., Бигалиева Р.К., Хабиева Т.Х. История народной медицины и общественного здравоохранения Казахстана. – Алматы, 2004. – 173 с. 

3. Нуржанов Х.Н., Дощанова А.М., Куттыкужанова Г.Г. Основные исторические этапы развития акушерства и перинатологии (на каз.) - Алматы., ТОО « Экономика»., 2006., -  95 с. 

4.  Очерки истории народной медицины Казахстана / Под ред. Т.Ш. Шарманова и Б.А.  

     Атчабарова. -  Алма-Ата, 1978. – 209 с.

5.   Уразаков Е.  Казахская народная медицина. – Алматы, 1989. – 140 с.

Бақылау  (сұрақтар, тестілер, тапсырмалар және т.б.):

1.  Қазақтардың материалдық және рухани мәдениетін ашып көрсету

2.  Ж. Баласағұнның өмір тарихы

3.  Ж. Баласағұнның  «Құтты білік»  еңбегінің   пайда  болу  себебі және алғышарттары.

    4. Ж. Баласағұнның  медицина  тарихын  зерттеуге  қосқан   үлесі.

      5. Ж. Баласағұн «Құтты білік» кітабының  мазмұны.
      6. Қазіргі  таңда  «Құтты  білік» еңбегінің ғылыми маңызы.

      7. Қазіргі  таңда  «Құтты  білік» еңбегінің медициналық маңызы.

      8. Қазіргі таңда жастар үшін «Құтты  білік» еңбегінің маңызы.

ПӘН БОЙЫНША, БІЛІМГЕ, ІСКЕРЛІККЕ

 ЖӘНЕ ЕҢБЕК ДАҒДЫСЫНА 

 БАҒА БЕРУГЕ АРНАЛҒАН  

БАҚЫЛАУ-ӨЛШЕУ ҚҰРАЛДАРЫ 

КУРС: бірінші
 2012
1. Медицина тарихы дегеніміз–  

1. Медициналық білімдердің туындауын зерттейтін ғылым.

2. Медициналық білімдердің туындауы мен дамуын, көне заманнан қазірге дейінгі медициналық ғылымның қалыптасуын зерттейтін ғылым.

3. Жекелеген медициналық пәндердің қалыптасуын зерттейтін ғылым.

4. Медицинадағы діни бағытты зерттейтін ғылым.

5. Дәстүрлі емес медицинаның дамуын зерттейтін ғылым.

2. Ауызша эпостың туындауы алғашқы қауым адамдарының қандай жаңалықты ашуымен байланысты?

1. Отты ашу

2. Еңбек құралын жасау

3. Қару жасау

4. Тілдің ауыз-екі қатынас құралы ретінде ашылуы

5. Шеберлік істің ашылуы

3. Науқас денесінен жаман рухты қуу үшін шамандар қандай тәсілдер қолданды?

1. Науқастың денесінен ашулы рухты қуалайтын әрекеттер

2. Тұнбалар мен қайнатпалар

3. Дұға оқу

4. Жануар текті киімдер

5. Лаймен емдік ванналар 

4. Медицина тарихын зерттеудің негізгі көздерін атаңыз:

1. Жазбаша мәліметтер және а археологиялық қазбалар

2. Халықтың ауыз шығармашылығы

3. Халық эпосы, жазбаша мәліметтер, палеонтологиялық және археологиялық материалдар, құжаттық материалдар

4. Кітаптар және  фото құжаттар

5. Тасқа түсірілген суреттер, картиналар мен мүсіндер

5. Өсімдіктердің емдік қасиеттері жөнінлегі алғашқы білімдердің пайда болуы қандай әрекетпен байланысты?

1. Жауынгерлік

2. Шығармашылық

3. Аңшылық

4.Өсімдік тағамдарын жинаумен

5. Жануарларды қолға үйретумен

6. Медициналық білімдердің элементтерін алғашқы қауымдық құрылыста бірінші болып кім жинады?

1. Әйелдер

2. Ерлер

3. Қарттар

4. Балалар

5. Жасөспірімдер

7. Алғашқы қауымдық құрылыстағы әйелдердің жетекші ролін қандай археологиялық материалдар дәлелдейді?

1. Қаңқа қалдықтары

2. Трепанациялық тесігі бар бассүйек

3. Ыдыс қалдықтары

4. Әйел (Берегиняның) мүсіншелері 

5. Жануа көріністері бар амулеттер

8. Алғашқы қауымдық адаммен өсімдіктердің қандай емдік қасиеттері ашылды?

1.Сергектендіру

2. Улы

3. Аурусыздандыру

4. Тұтқыр

5. Күйдіру 

9. Алғашқы қауымдық қоғам әйелдері фито білімдерін ең алғаш қандай мақсатқа қолданды?

1. Ауру балаларды емдеу

2. Өсімдіктерді емдеу

3. Қарттарды емдеу

4. Тағам даярлау

5. Жануарларды емдеу

10. Аңшылықпен айналысу кезеңінде алғашқы қауымдық адам қолданысында қандай емдік заттар пайда болды?

1. Минералдар жөніндегі білім

2. Лаймен емдеу

3. Жануар текті өнімдер

4. Өсімдіктер

5. Тұздар жөніндегі білім

11. Аңшылықтың пайда болуы ненің ашылуымен байланысты

1. Оттың

2. Қатынас құралы ретінде тілдің ашылуы

3. Шеберлік өнер

4.Қару

5. Еңбек құралы

12. Жануар майы емдік зат ретінде қандай мақсатпен қолданылды?

1. Денені қыздыру

2. Тамақ дайындау

3. Шөлді басу

4. Ішті айдау

5. Энерго матерал ретінде

13. Емдік заттарды ертедегі адамдар қалай атады?

1. Емдік зат

2. Дәрі-дәрмек

3. Маниту

4. Қайнатпа

5. Тұнба

14. Алғашқы қауымдық қоғамдағы қандай діни ағым жануар культімен байланысты?

1. Шаманизм

2.Тотемизм

3. Анимализм

4. Ашулы рухтар культі

5. Құдайлар культі

15. Алғашқы қауымдық қоғамның қай сатысында медициналық білімдер әйелдерден ерлерге өтеді?

1. Неандертьалец

2. Матриархат

3. Аңшылық

4. Мал бағу шаруашылығы

5. Мыс дәуірінде

16. Ішкі мүшелердің ауруларын ертедегі адамдар немен байланыстырды?

1.Өлген ата-бабаның ашулы рухының ішке кіріп кетуімен

2. Климат және ауа-райымен

3. Нашар тамақтанумен

4. Ауыр еңбекпен

5. Қоршаған табиғат әсерімен

17. Ішкі аурулармен науқасқа көмекті кімдер көрсетті:

1. Емшілер

2. Әйелдер

3. Ерлер

4. Сиқыршылар

5. Шамандар

18. Көне Шығыс елдерінің қайсысында тексеру, тыңдау, иісті анықтау, науқасты сұрау сияқты төрт әдіске негізделген диагностикалау туындады? 

1. Көне Грекия 

2. Көне Рим 

3. Көне Қытай 

4.Көне Үнді 

5. Көне Мысыр

19. Ежелгі Грекияның жазбаша жәдігерлерінің қайсысында б.д.д. ХІІ ғасырдағы дәрігерлік жанұя туралы алғашқы     рет айтылады?

1. «Дәрігерлік кабинет» трактатында

2. «Афоризмдер» трактатында

3. «Илиада» поэмасында

4. «Жұқпа және жұқпалы аурулар» поэмасында

5. «Ауалар, сулар, аймақтар» трактатында

20.  Гиппократтың өмір сүрген жылдары? 

1. б.д.д.460-372 ж.

2. б.д.д.372-460 ж. 

3. б.д.д 450-370 ж. 

4. б.д.д 370-450 ж. 

5. шамамен б.д.д 121 ж.

21. «Ауалар, сулар, аймақтар туралы» трактатты жазған кім?

1. Гален – рим дәрігері

2.Гиппократ – грек дәрігері

3. Ван Шу-хе - қытай дәрігері

4. Әл-Фараби -  Отрар ғалымы

5. Авиценна - Бухар дәрігер
22. «Ант», «Заң», «Дәрігер туралы», «Өсиеттер» деген шығармалар қандай жинақта берілген?

1.  Ван Шу-хенің «Ней-цзинь» жинағында

2. Сушрутының «Аюр-Веда» жинағында

3.«Гиппократ жинағында»
4. Әл-Фарабидың «Логика» атты трактатында

5. Ибн-Синаның «Медицина қағидалары» шығармасында 

23. Кәсіпқой-дәрігер алғаш қай дәуірде пайда болды?

1. Алғашқы қауым қоғамында

2. Құл иелену дәуірінде

3. Феодализм дәуірінде

4. Капитализм пайда болу кезеңінде

5. Крепостнойлық құрылым ыдырау кезеңінде

24. «Ян» және «инь» туралы ілім қай елде пайда болды?

1. Үндіде

2. Мысырда

3. Грекияда

4. Қытайда

5. Румда

25. Ежелгі қытайлықтардың «өмір нүктелерін» күйдіру арқылы емдеу әдісі қалай аталды?

1. Инемен емдеу

2. «Вариоляция»

3. «Акупунктура»

4. Теріні қыздыру

5. Мокса

26. Қытайда науқастың аурысыну сезімін жою үшін қандай заттар қолданған? 

1. Апиын

2. Мандрагора түбірігінің тұнбасы

3. Қалақай 

4. Түймедағы гүлінен тұнба

5. Меңдуана

1. 1,2,5

2. 1,2,3

3. 3,4,5

4. 2,4.5

5. 2,3 

27. Үнді медицинасын зерттеуде пайдаланатын деректер қандай (2 жауап дұрыс)

1. Хаммурапи заңдары

2. ХІІ кестедегі заңдар

3. Ману заңдары

4. Юстипиан заңдары

5. Веды
1. 3,5

2. 1,2,3

3. 2,4

4. 3,4,5

5. 2,3

28. Қытайдың алып бекетінің құрылысы қашан басталды?

1. б.д.д. 228 ж.

2. б.д.д. 341 ж.

3. б.д. 121 ж.

4. б.д.д. 221 ж.

5. б.д. 201 ж.

29. Ежелгі Шығыс елдерінің қайсысында аурулар түрін «жазылатын», «күмәнді» және «жазылмайтын» деп бөлген?

1. Үндіде

2. Қытайда

3. Ассирияда

4.Мысырда

5. Вавилонда

30. Мысыр папирустарының ең көне түрі қалай аталады?

1. Смит папирусы

2. Бругш папирусы

3. Имготеп папирусы

4. Эберс папирусы

5. Кахуан папирусы

31. «Пневма» туралы ілім Ежелгі Шығыс елдерінің қайсысында пайда болды?

1. Мысырда

2. Қытайда

3. Месопотамияда

4. Вавилонда

5. Ассирияда

32. Ежелгі Мысырда мәйітті, бальзамдау жұмысы қанша уақытқа созылған?

1. 30 күнге

2. 40 күнге

3. 50 күнге

4.70 күнге

5. 100 күнге

33. Ежелгі Мысырда емшілік құдайы деп саналған кімдер?

1. Сахмет

2. Тот

3. Анубис

4. Тауерт

5. Зевс
1. 1,2,3,4

2. 2,3,4

3. 2,3,4,5,

4. 1,2,3

5. 4,5

34. Ежелгі Мысырда дәрігерліктің құдайы деп аталғандар кімдер? (3 жауап дұрыс)

1. Асклепий

2. Тот

3. Анубис

4. Гор

5. Зевс

1. 2,3,4
2. 4,5

3. 1,2,3
4. 2,3
5. 1,2,3,4
35.  Ежелгі Месопотамияда сырқаттың пайда болуын немен байланыстырған?

1. Әдептілік тәртібін бұзумен

2. Құқықтық тәртіпті бұзумен

3. Дәстүрді бұзумен

4. Табиғат тылсымының әсерімен

5. Діни наным-сенімдермен

1. 4,5

2. 3,4

3. 3,4,5

4. 1,2

5. 3,4,5

36. Ежелгі Мысырда адам ағзасының құрылымын қандай іс-әрекет жасағанда зерттеген?

1. Тыңдау арқылы

2. Бальзамдауда

3. Бас сүйегін тескенде

4.Саусақпен тықылдатып зерттегенде

5. Барлық жауаптар дұрыс

37. Ежелгі Үнді елінің дәрігерлері қандай хирургиялық оталар жасаған? (4 жауап дұрыс)

1. Аяқ кесу

2. Ішті жарып ашу

3. Жарық ауруын емдеу

4. Пластикалық ота жасау

5. Өт қабын алып тастау
1. 1,2,3,4

2. 2,3,4,5

3. 3,4,5

4. 2,3,5

5. 1,2,3

38. Ежелгі Үнді елінде дәрігерлері қандай хирургиялық оталар жасаған? 

1. Қан ағызу

2. Тасты алып тастау

3. Бас сүйегін тесу

4. Нәрестені алып тастау

5. Өт қабын алып тастау

1. 1,2,3,4

2. 2,3,4,5

3. 3,4,5

4. 2,3

5. 1,2

39. Ежелгі Қытайда дәрігерлер дайындаудың негізгі түрлері қандай болған? 

1.Жанұя мектептері

2. Лекарлық мектептер

3. Храм мектептері

4. Императорлар жанындағы медициналық мектептер

5. Жоғары медициналық мектептер

1. 1,3,4,5

2. 2,3,4

3. 3,4,5

4. 2,3,4,5

5. 1,5

40. Қытай медицинасының дамуына Цан Гун (б.д.д. 267-215 ж.ж.) қандай үлес қосқан?

1. Сырқатты қарауды ұсынған 

2. Алғашқы сырқатнамалар енгізген

3. Дәрігер антын ұсынған

4.Дәрігер қызметінің төлемін айтқан

5. Ішкі аурулар жіктелуін ұсынған

41. Қытайда жаңа дәуірден бұрын шешекке қарсы қандай аурудың алдын алу шаралары пайдаланған?

1. Вариотомия 

2.Васкуляция 

3. Вариоляция 

4.Корреляция 

5. Лактация

42. Ежелгі Қытайда аурудың алдын алу шараларының ішінде қандай түрлері маңызды болған?

1.Уқалау

2. Емдік дене шынықтыру

3. Тыныс алу реттілігі

4. Цжень-цзю терапия

5. Су қасиетін қолдану

1. 1,2,3,5

2. 3,4,5

3. 2,3,4,5

4. 2,3,5

5. 1,5

43. Қытайлықтар нағыз дәрігер деп ауруды емдейтінді емес, ал сонда кімді айтқан?

1. Кеңес берушіні

2.Физикалық жаттығулар тағайындаушыны

3. Ота жасау әдісін игергендерді

4. Аурудың алдын алуды қамтамасыз етушіні

5. Гипнозды игергенді

44. Дәстүрлі Қытай медицинасына тән ерекшелік:

1. Инь-янь емі

2. Инь-янь хирургиясы

3. Дао емі

4. Чжень-цзю емі

5. Дащ-цзю емі

45. Ежелгі Қытайда ауруды анықтау өнерінің шыңы аталған қандай ілім?

1. Пневма туралы

2. Тамыр соғу туралы

3. Инь-ян

4. Мезгіл туралы

5. Космос туралы

46. Ежелгі Грекияның емшілдік тарихында қандай кезеңдер бар? 

1.Эгейлік

2. Полистен бұрын

3. Полистік

4. Классикалық

5. Грекиялық

1. 1,2,3,4

2. 3,4,5

3. 4,5

4. 3,4,5

5. 1,2

47. Ежелгі Рим тарихының негізгі кезеңдері қандай? 

1. Патшалық

2. Полистік

3. Республикалық

4. Классикалық

5. Римдік

1. 1,2,3,4

2. 2,3,4,5

3. 3,4,5

4. 3,4

5. 1,3,5

48. Императорлық Рим дәрігерлерінің қандай құқықтары болды? 

1. Сый құрметке бөленген

2. Заңмен қорғалған

3. Еңбегіне мол ақы алуға мүмкіншілігі болған

4.Салық төлемеген

5. Жеңілдіктері болмаған

1. 1,2,3

2. 3,4,5

3. 2,3

4. 1,2

5. 3,4

49. Ежелгі Римнің патшалық кезеңіне тән: 

1. Кәсіби дәрігерлер болған

2. Кәсіби дәрігерлер болмаған

3.Үйде халық әдістерімен емдеген

4. Ауруханада емдеген

5. Асклепейондарда емдеген

1. 2,3

2. 3,4,5

3. 1,2,3

4. 2,3,5

5. 1,5

50. Өлген науқастардың мәйіттерін ашу арқылы патологиялық анатомияның дамуына жол сілтеген?

1. Цельс

2. Герофил

3. Птоломей

4. Эразистрат

5. Гален

51. Римде Александриялық кезеңдегі хирургияның дамуындағы маңызды жетістіктер: 

1. Аурусыздандыруды пайдалану

2. Залалсыздандыруды қолдану

3. Қан тамырларын байлау

4. Қан тоқтатуға ыстық темірді қолдану

5. Гипстен таңбалар қолдану

1. 1,3

2. 1,2,3

3. 3,4

4. 1,5

5. 2,3

52. Рим медицинасының патшалық кезеңінде емдеудің қандай тәсілдері қолданылған?

1. Халық емдеу әдістері

2. Сиқырлық әдістері

3. Қайнатпа мен тұнбалар қолдану

4. Мыңжапырақты қолдану

5. Мандрагора сықпасымен

1. 1,2,3,4
2. 2,3,4,5

3. 3,4,5

4. 3,4

5. 1,3,5

53. Акведуктер римдіктердің ойлап тапқаны емес, мұны олар қайдан алған?

1. Қытайда

2.Мысырда

3. Үндіде

4.Вавилонда

5. Ассирияда

54. Ортағасырлардағы Қытай медицинасының күшті жақтарын атаңыз:

1.Ине салу

2.Күйдіру

3. Дәрі егу

4. Массаж

5. Травматология

1. 1,2,3,4

2. 2,3,4,5

3. 3,4,5

4. 3,4

5. 1,3,5

55. Рим қаласында санитарлық шараларды айғақтайтын ең ерте қабылданған заңдылық құжаттар қандай?

1. Санитарлық техникалық құрылыстарды пайдалану туралы заң

2. Ману заңы

3. Рим қаласының тұрғындарының заңы

4. ХІІ кесте заңы

5. Цезарь заңы

56. Рим мемлекетінде республика кезеңіндегі (б.д.д. УІ ғ. соңы) жетістіктер: (4 жауап дұрыс)

1.Санитарлық заңдамалардың дамуымен

2.Санитарлық техникалық құрылыстар соғылуымен

3.Кәсіби дәрігерлер болуы және медицинада материалистік көзқарас бағытының қалыптасуы

4. Патологиялық анатомияның қалыптасуымен

5. Медициналық істің мемлекеттік тұрғыда бақылануы

1. 1,2,3,5

2. 1,2,3,4

3. 2,3.4,5

4. 1,3,5

5. 2,4

57. Рим Империясы кезеңінде қалалар мен жекелеген провинцияларда Мемлекеттік Үкімет  дәрігерлердің қызметтерін бекіте бастады, олар қалай аталды?

1. Гинекологтар
2. Эдилдар
3. Архиатрлар 

4. Ординаторлар
5. Интерндер
58. Рум ғалымы сыртқы ағзалар анатомиясын хирургтар, ал ішкі ағзалар құрылымын барлық дәрігерлер білуі керек деген. Ол ғалым кім?

1. Цельс

2. Соран

3. Герофил

4.Эразистрат

5. Гален

59. Римде шет ел дәрігерлерінің көптігі қандай нәтижегее әкелді? 

1. Бәсекелестікке

2. Дәрігерлердің мамандандырылуына

3. Жұмыстан бас тартуына

4.Медициналық қажетсіздігіне

5. Дәрігерлердің көбеюіне

1. 1,2,5

2. 1,3,4

3. 1,2

4. 1,5

5. 2,3

60. Медицинада тірі жануарларға әртүрлі тәжірибе жасау әдісі қолданады. Оны алғашқы рет  кім қолданған?

1. Гиппократ

2. Герофил

3. Гарвей

4. Декарт

5. Гален

61. Әйелдерге бала туарда көмек көрсету, әйелдер және балалар аурулары туралы ежелгі заманда медициналық көлемді шығармалар қалдырған кім?

1. Гален Пергамадан

2. Соран Эфестен

3. Плиний Үлкен

4.Асклепиад Прустан

5. Диоскорид Педаний Киликиядан

62. Грекия медицинасы жетістіктерін Рим империясында дамытқан және өркейткен медициналық мектепті ұйымдастырған кім?

1. Соран

2. Асклепиад

3. Гален

4. Цельс

5. Диоскорид

63. Ежелгі Румда алғашқы дәрігерлер кімдер болды?

1. Әулиелер

2.  Құлдар

3. Діни қызметкерлер

4. Құл иеленушілер

5. Абыздар

64. Катонның айтуынша Ежелгі Римде ең көп тараған емдік өсімдік қандай?

1. Қызылша

2.Сәбіз

3. Мыңжапырақ

4. Жусан

5. Пияз

65. Тазалық сақтау туралы Ежелгі Румның ең алғашқы заңнамалық қандай құжатында жазылған?

1. Абатон заңында

2. 12 кесте заңында

3. Хайди-Вайнберг заңында

4. Ману заңында

5. Юлиан заңында

66. Румда дәрігерлер мәртебесін жоғарлату үшін қандай шаралар қолданды?

1.Көп құқықтық шаралар берілді

2. Аса ауыр борыштардан құтқарылды

3. Жеңілдіктер беретін шаралар жүргізілді

4. Дәрігерлер және олардың балалары әскери міндеттен босатылды

5. Әскери борышты өтеуден қыздарының ұл балалары босатылды

1. 1,2,3,4

2. 1,2,3

3. 2,3

4. 2,3,4

5. 1,2,3,5

67. Қабынудың төрт белгісін сипаттаған кім?

1. Соран

2. Цельс

3. Асклепиад

4. Гален

5. Гиппократ 

68. Халыққа емшілдік көмек көрсеткендер қалай аталған? 

 1. Баксы

 2. Балгер

 3. Шипагер

 4. Сынықшы

 5. Абыздар

1. 1,2,3,4

2. 1,2,3

3. 2,3

4. 2,3,4

5. 1,2,3,5

69. Қай ғалымның пікірі бойынша табиғаттың 4 құбылысы өзара байланысты: ауа, су, от, жер?

1. Аристотельдің

2. Гиппократтың

3.  Галеннің

4. Авиценаның

5.  Везалийдің

70. Қай ғалым мінез-құлық пен дене бітімінің 4 түрге бөлінетіні туралы ұғым қалыптастырды? 

 1. Гиппократ

 2. Гераклит

 3.  Демокрит

 4. Аристотель

 5.  Гален

71. «Ежелгі медицина» трактатында Гиппократ қандай мәселелерді көтерді?

 1.  Ұстама аурулар туралы анықтама береді

 2. Диетаның маңызы туралы

 3. Бассүйек жіктерін бейнелейді

 4. Шипагерлік өнеріне оқыту  мәселесін талқылайды

 5.  Адам денсаулығына сыртқы орта факторларының әсері туралы

72. Гиппократ енгізген медициналық атаулар сөздігін құрастырған:

  1. Эротиан

  2. Аристотель

  3.  Гален

  4. Леонардо да Винчи

  5.  Везалий

73. Аурудың  алдын-алу  туралы Гиппократтың алғашқы шығармасы:

  1. «Күн кестесі туралы»

  2. «Эпидемиялар»

  3.  «Илиада»

  4. «Дәрігерлік бөлме туралы»

  5.  «Ауа, сулар және жер туралы»

4. Гиппократтың ең атақты хирургиялық трактаты:

  1. «Қасиетті ауру туралы» 

  2.«Сынықтар туралы»

  3. «Афоризмалар»

  4. «Бас жарақаттары туралы»

  5. «Жұқпа және жұқпалы аурулар туралы»

75. Гиппократтың  ұстама ауруына берген анықтамасы қай шығармасынан?

  1. «Жұқпа және жұқпалы аурулар туралы»

  2. «Ауа, сулар және жер туралы»

  3.  «Афоризмалар»

  4. «Буындар туралы»

  5. «Қасиетті ауру туралы»

76. Қазақстан халық медицинасында емдеушілердің  бірнеше түрі болған. Олар кімдер?

1. Шамандар мен емші көмекшілері

2. Емшілер мен емдеушілер.

3.  Бақсылар мен шипагерлер

4. Шөпшілер мен тамыршылар

5. Сынықшылар мен шамандар

77. 1832 ж. Батыс Қазақстан аймағына алғашқы маман-дәрігер келді. Ол кім?

1. Альжан Байгурин

2. Санжар Асфендияров.

3. Николай Попов.

4.Александр Сергачев

5. Борис Какуев
78. «Қайырымды қала тұрғындарының көзқарасы» - атты тарктатты жазған кім?.

1. Әр-Рази

2.Әл-Фараби

3. Ф.Морганьи

4. Рене Декарт

5. Әл-Дулати
79. Әл-Фараби тұған қаланы белгілеңіз.

1. Тараз

2.Мемфис                                    -'^

3. Дубаи

4.Отрар

5. Созақ

80. Әл-Фараби ата тегі бойынша қандай тайпадан екенін белгілеңіз.

 1. Сақ 
 2.Оғыз 
 3.Қыпшақ 
 4. Дулат 

 5.Скиф

81. Ортағасырлық медициналық еңбектердің ішінде ең күрделі «Шешек және қызамық» - атты трактаты жазған кім?

1.Әр-Рази 
2.Әл-Фараби 
3. Ибн-Сина 
4.Аз-Захрави 
5. Аммар ибн Али

82. Араб халифатында алапеспен сырқаттанғандар үшін алғашқы аурухана қашан соғылды?

1. 395 ж. 
2. 707ж. 
3. 1620 ж. 
4.1755 ж. 
5. 1764 ж.

83. Араб халифатында алғашқы дәріханалар қашан ашылды?

1.  8 ғ.

2.  9 ғ.

3.  10 ғ.

4. 11 ғ.

5.  16 ғ.

84. Византияның атақты дәрігер-ғалымдарының қайсысы емшілердің негізгі нұсқауы ретінде пайдаланған «Синопсис» атты көлемді жинақтың қысқаша нұсқасын жасады

1. Павел Эгинский

2. Орибасий

3. Александр Тралльский

4. Гален

5. Аэций Амидский

85. Ортағасырлық Византияда жұқпалы індеттерге қарсы және ауруларға қандай шаралар қолданған? 

1. Оңашаландыру жүргізген

2. Монастырлық ауруханаға орналастырған

3. Ауруларды оңашаландырып лазаретте емдеген

4.Азаматтар ауруханасында емдеген

5. Госпитальға орналастырып емдеген

1. 1,2,3

2. 2,3

3. 3,5

4. 2,4,5

5. 1,4

86. Ортағасыр дәурінің алғашқы кезеңінде Италияның қай қаласында жоғары мектеп негізінде университет ұйымдастырылды?

1. Парижде

2.Болоньяда

3. Оксфордта

4. Салернода

5. Кембриджде

 87. Ортағасыр дәурінің   алғашқы кезеңінде Византияда университеттерінің оқулық жоспарларын және оқыту Ережелерін кімдер бақылады?

1. Ғалымдар

2. Дәрігерлер

3. Оқытушылар

4. Оқушылар

5. Католиктер шіркеуінің басшылары

88. Ортағасырлар дәуірінің алғашқы кезеңінде медициналық білімнің ғылыми орталығы ретінде қай мемлекет танылды?

1. Рум

2. Византия

3. Араб халифаты

4.Швейцария

5. Нидерланд

89. Медициналық ғылым мен тәжірибені үйлестіру мақсатымен араб медицинасының өкілдерінің ішінде кім алғашқы аурухананы ашты?

1. Әл-Фараби

2. Әл Захрави

3. Әл Рази

4.Ибн Сина

5. Илаки

90. «Медицина - бұл тәжірибелік өнер, ол нақты мәліметтерге негізделеді де 7 бөлімнен турады: анатомия, физиология, патология, ауру түрін анықтау, болжау, тамақтану тәртібі және фармакология» деп анықтама берген кім?

1. Ибн Сина

2.Әл-Фараби

3. Әл Захрави

4.Әл Рази

5. Илаки

91. Ортағасырлық Шығыс медицинасында алғашқы рет мақтаны, қой ішегінен жасаған жіпті жараны тігуге, көмекейге тұрып қалған бөтен затты алып тастауға арналған құралды қолданған кім?

1. Ибн Сина 

2.Әл Рази 

3. Әл Захрави

4. Әл-Фараби

5. Илаки

92. Ортағасыр дәуірінде мұсылман әлемінде алғашқы ауруханалар қандай аурумен науқастанғандарға арналған?

1. Шешек ауруымен

2. Гангрена («қағыну») ауруымен

3. Безгек ауруымен

4.  Алапес ауруымен

5. Оба ауруымен

93. Араб халифатында ортағасырдың алғашқы кезеңінде ауруханалардың қандай түрлері болды? 

1. Бұқара халыққа арналған ірі аурухана

2. Бай адамдарға арналған орта деңгейдегі ауруханалар

3. Дәрігерлер және діни қайраткерлер ұйымдастырған кіші-гірім ауруханалар

4. Әскери емдеу мекемелері 

5.  Ақсүйектерге арналған жекеменшік ауруханалар

1. 1,3,4

2. 2,3

3. 3,5

4. 2,4,5

5. 4,5

94. Ресейде монастырлық аурухана қай жерде ашылды?

1. Киев-Печор монастырында

2. Загорск монастырында

3. Переяславск монастырында

4. Белозерск монастырында

5. Ярослав монастырында

95. Қазақ халық емшілері күйгеннен болған жараны қалай емдеген? 

1. Жылы сүтпен

2.Ағаш ыдыстағы өңезбен

3. Қаздың майымен

4. Жылқы майымен

5. Жаңа сойылған қойдың қарынының көк етімен

1. 2,3,4,5

2. 1,2,3

3. 1,4,5

4. 1,2,3,4

5. 3,4

96. Орта ғасырда қазақ халық емшілері сынықты бекітіп емдеу үшін неден жасалынған таңғыштар пайдаланған? 

1. Жануарлар сүйегінен

2. Тығыз киізден

3. Ағаштан

4. Былғары байлауыштардан

5. Матадан

1. 3,4,5

2. 1,2

3. 2,3,4

4. 4,5

5. 1,3,5

97. Қозғалу –тірек буындардың және тері ауруларында қазақ халық емшілері бұлаудың қандай түрлерін қолданған? 

1. Ыстық сумен

2. Құмға түсу

3. Шипалы балшықты пайдалану

4. Жаңа сойылған малдың терісіне орану

5. Емдік өсімдіктер қайнатпасына түсу

1. 2,3,4,5

2. 1,2,3

3. 2,4,5

4. 1,2,3,4

5. 2,3

98. Пайдаланатын емдік өсімдіктерді әсеріне қарай қазақ халық емшілері қандай топтарға бөлген?

1. Зәр шығаратын

2. Іш жүргізетін

3. Қыздыратын

4. Ішті қаттайтарын

5. Сергітетін

1. 2,3,4,5

2. 1,2,3

3. 2,4,5

4. 1,2,3,4

5. 2,3

99. Халық емшілер пайдалынатын емдік заттардың қайсысын басқа елдерге жіберетін? 

1. Можжевельник

2. Алтей тамыры
3. Жусан

4. Дермене

5. Бөкен мүйізі

1. 4,5

2. 1,2,3

3. 2,4,5

4. 1,2,3,4

5.2,3
100. Жүкті әйелдердің босану жағдайын асқындырмауын көздеп қазақ халық емшілері қандай шараларды қолдану қажеттілігін ұсынған? 

1. Жүктіліктің соңғы айында ауыр жұмыстан босатуды

2. Қайғы, уайым, күйзелістен сақтануды

3. Көп қимылдауға тыйым салуды

4. Көп қимылдауға мәжбұрлеу

5. Бұлшық еттерді қатайту үшін ішті үзбей сипауды

1. 1,2,4,5

2. 1,3

3. 1,2

4. 1,5

5. 1,2,3

101. Ортағасырдың соңғы кезеңіне қазақ халық емшілерінің қайсысы өмір сүрген? 

1. Құртқа баб(Абыз Ата)

2. Өтейбойдақ Тлеуқабылұлы

3. Домалақ Ана (Әулие Нурила)

4. Жаланаш Қоңырбайұлы (Көтен тәуіп)

5. Қорқыт Ата

1. 1,2

2. 2,3

3. 2,5

4. 4,5

5. 1,5

102. Ортағасырларда халық медицинасында емшілердің қандай түрлері болған? 

1. Шипагер

2. Бақсы

3. Сынықшы

4. Тамыршы

5. Шөпші
1. 1,3,4,5

2. 2,3

3. 1,2

4. 3,4,5

5. 4,5

103. Ортағасырлық дәуірдің алғашқы кезеңінде Ресейде медициналық көмектің қандай түрлері болған? 

1. Жекеменшік тұрғыдағы қарапайым емдеу көмегі

2. Медициналық қамқоршылдық

3. Ауруханалық көмек

4.Әскери дәрігерлер көмегі

5. Әскери емшілер көмегі

1. 1,2,3

2. 3,4,5

3. 1,2

4. 3,4,5

5. 4,5

104. Әбу Насыр Әл-Фараби қай қалада дуниеге келген?
    1. Бухарада

    2. Багдадта

    3. Отрарда 

    4. Самаркандта

    5. Камкарада

105. Әбу Насыр Әл –Фараби қандай жанұяда өмірге келді?
1. Түркіжанұясында
2.  Қазақ жанұясында 

3. Өзбек жанұясында

4. Қырғыз жанұясында

5. Араб жанұясында

106. Аристотельден кейінгі  «Екінші  ұстаз» деп кімді айтады?

  1. Әбу Әли Ибн Синаны

  2. Әл Хорезмиді

  3.Әбу Насыр Әл -Фарабиді

  4. Әл Бируниді

  5. Әр Разиді

107. Әл-Фарабидың «Адам ағзалары жөнінде Гален мен Аристотельдың арасындағы өзара келіспеушілік» атты трактаты қайда сақталған?

    1. Қазақстанда

    2. Өзбекстанда

    3. Қырғызстанда

    4.Сирияда

    5. Туркияда

108. Әл-Фараби адамның қандай ағзаларын ең мңызды деп санаған?
  1. Миды

  2. Жүректі

  3. Бүйректі

  4. Бауырды

  5. Көк бауырды

1. 1,2

2. 1,2,3

3. 2,3

4. 3,4

5. 1,2,3,4

109. Әл-Фарабидың қандай шығармалары  «Әлеуметтік-этикалық трактаттар» жинағының құрамына  кірді?

  1. Бақыт жолын сілтеу

  2. Азаматтық саясат

  3. Мемлекеттік қайраткердің нақыл сөздері

  4. Бақытқа жету жолында

  5. Галенге қарсы шығу жөнінде

1. 1,2,3,4

2. 1,2,3

3. 2,3

4. 3,4

5. 2,3,4,5

110.  «Адам ағзалары туралы» трактаттың авторы кім?

  1. М.Петенкоффер

  2. Б Ж. Баласагун

  3. Әбу Насыр Әл- Фараби

  4. Гиппократ

  5. Н.И. Пирогов

111.  «Синопсис» атты көлемді жинақты (9 кітап) шығарған кім?

1. Гиппократ

2. Гален

3. Орибасий

4. Павел из Эгины

5.Симеон Сиф

112. Ортағасырда Бағдатта аурухана ашқан кім?

1. Авиценна

2. Гиппократ

3. Ар-Рази

4.Орибазий

5. Гален

113. Авиценнаның «Дәрігерлік ғылымның қағидалары» қанша кітаптан тұрады?

1. 3 кітаптан

2. 4  кітаптан

3. 5 кітаптан

4. 6 кітаптан

5. 7 кітаптан

114. Авиценнаның «Дәрігерлік ғылымның қағидалары» араб тілінде алғашқы рет қай жерде басылып шықты?

1. Грекияда

2. Римде

3. Византияда

4.Мысырда

5. Вавилонда

115. Хирургияда мақтаны алғашқы рет қолданған кім?

1. Авиценна

2.Гален

3. Ар-Рази

4.Гиппократ

5. Пирогов Н.И.

116. «Кедейлерге арналған медицина немесе шипагерлері жоқтарға арналған» деген кітапті кім жазды?

1. Гален

2. Ибн-Сина

3. Ар-Рази

4. Әл-Фараби

5. Гиппократ

117. Жүсіп Баласағун  дуниеге келген қала қайда орналасқан?

    1. Оңтүстік Қазақстанда

    2. Батыс Қазақстанда

    3. Жамбыл облысында

    4. Өзбекстанда

    5. Шығыс Қазақстанда

118. «Құдатқу білік» кітабінің  авторы кім?

   1. Ө. Тлеуқабылұлы

   2. Әл-Фараби

   3. Ж. Баласағұн

   4. Қожахмет Яссауи

   5. Әл-Бируни

119. Жүсіп Баласағұн қандай кітап жазды?

    1.  Шипагерлік баян

    2. Қудатқу білік

    3. Медицина кагидалары

    4.Адам дене мүшелері туралы

    5. Медициналық кітап

120. Қазақстан халық медицинасында қандай  өсімдіктер қолданады? 

1.Жусан

2.Қара андыз
3.Күшала 

4.Арша

5. Женшень

1. 1,2,3,4

2. 1,2

3. 1,2,3

4. 1,4
5. 1,4,5

125. Қазақстан халық медицинасында  жануарлар ағзаларының қайсысын емдеуде қолданады?

1. Жылқының майы

2. Аю өті

3. Қымыз

4.Бөкен мүйзі

5. Мумие

1. 1,2,3,4

2. 1,2,3

3. 2,3

4. 3,4

5. 1,2

122. Ежелгі Қазақстанда ең алғашқы қалыптасқан медицинаның бағыттыры:

1.Тазалық сақтау және аурулардың алдын алу

2.Тамыр ұстау

3. Оташылдық

4. Шипагерлік

5. Акупунктура

1. 1, 3

2. 1,2,3

3. 2,3

4. 3,4

1,2
123. Ежелгі Қазақстан жерінде көрініс алған емшілдік тәсілдер:

1. Қоғамдық гигиена

2. Жеке адам басының гигиенасы

3.Бальзамдау

4. Бас сүйекті тесу

5.  Анестезия

1. 1,2,3,4

2. 2,3,4

3. 2,3

4. 3,4

5. 1,2,4,5

124. Қайта өркендеу дәуірінде медицинада ятрофизика бағыттын негіздеген кім?

1. А.Везалий

2. М.Сервет

3. Р.Коломбо

4. В.Гарвей

5.Р.Декарт

125. Қайта өркендеу дәуірінде жаңа ( «аяушылық») әдіспен жараларды емдеуді кім ашты?

1. Әр-Рази

2. Әл-Фараби

3. Дж.Листер

4.Амбруаз Паре

5. Парацельс

126. Медицинада материализм бастауын нақты түрде қалыптастырған француз дәрігерлері кім?

1.А.Везалий, М.Сервет, Р.Коломбо 

2. Ф.Бекон, Р.Декарт 
3.Леруа, Ламетри, Кабанис 

4.Деви, Кох,Пастер 

5. Мортон, Уоррен

127. «Анатом анықтайтын аурулардын орналасуы мен себептері» атты шығарманы жазған итальяндық дәрігер, кім?

1. Рене Лаэннек

2. Леопольд Ауэнбруггер

3.Дж.Баттиста Морганьи

4. Амбруаз Паре

5. Джозеф Листер

128. Қайта өркендеу дәуірінде  анатомияның дамуына үлес қосқандардың бірі кім?

1. Фернан Магеллан

2. Колумб

3. Васко да Гама

4.Рафаэль

5.Леонардо да Винчи

129. Гален ілімінің 200 қатесін тапқан «Адам ағзасының құрылымы туралы» атты шығарманы жазған кім?

1. Леонардо да Винчи

2.Андреас Везалий

3. Мигуэль Сервет

4. Реальдо Коломбо

5. Вильям Гарвей

130. Жұқпалы аурулар ілімінің негізін қалаған, «Жұқпа, жұқпалы аурулар және емдеу» атты кітапты қайта өркендеу дәурінде жазған кім?

1. А.Везалий

2. М.Сервет

3. Р.Коломбо

4.Дж.Фракастро

5. Дж.Листер

131. Ортағасыр дәуірінің соңғы кезеңінде Батыс Еуропа дәрігерлерінің ішінде кім медицинаға жаңалықтар енгізді?

1. Андреас Везалий

2. Мишель Сервет

3. Амбруаз Паре

4.Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук
132. Ортағасыр дәуірінің соңғы кезеңінде Батыс Еуропаның қандай ғалымының еңбегінің шығуымен анатомияның дамуында «алтын ғасыр» басталды делінеді?

1. Андреас Везалий

2. Мигель Сервет

3. Амбруаз Паре

4. Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук

133. Ортағасыр дәуірінің соңғы кезеңінде физиология ғылымының туындауы Батыс Еуропада қандай ғалымның атымен байланысты?

1. Андреас Везалий

2. Мигель Сервет

3. Амбруаз Паре

4. Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук

134. Қан айналым жүйесінің кіші және үлкен шеңберлерінің қызметіне тәжірибелік негіздеме беріп ғылыми дәлелдеме жасаған кім?

1. Марчелло Мальпиги

2. Мигель Сервет

3. Амбруаз Паре

4. Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук

135. Ортағасыр дәуірінің соңғы кезеңінде микроскоп арқылы өкпе, бауыр, көк бауыр, бүйрек капиллярларына сипаттама берген кім?

1. Марчелло Мальпиги

2. Мигель Сервет

3. Амбруаз Паре

4. Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук

136. Ежелгі үнді дәрігерлеріне белгілі тәсілдің бірі әйел босанарда теріс келген нәрестені бұру әдісін Батыс еуропа хирургтарының ішінде қайта қолданған кім?

1. Марчелло Мальпиги

2. Мигель Сервет

3. Амбруаз Паре

4. Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук

137. Батыс Еуропада ортағасырдың соңғы кезеңінде адам анатомиясын зерттеу үшін жаңа анатомиялық зерттеулер енгізген ғалым кім?

1. Мигель Сервет

2. Андреас Везалий

3. Леонардо да Винчи

4.Уильям Гарвей

5. Антоний Левенгук

138. Жұқпаның таралуының 3 жолын анықтаған Батыс Еуропа ғалымы кім?

1. Мигель Сервет

2. Андреас Везалий

3. Джироламо Фракастро

4. Уильям Гарвей

5. Амбруаз Паре

139. Батыс Еуропа ғалымы Д.Фракасторо жұқпаның таралуының 3 жолы болатындығын анықтаған, олар қандай?

1. Аурумен тікелей қатынаста болу

2. Заттарда сақталған жұқпа қоздырғышы арқылы

3. Сұйықтар арқылы

4. Кеңістіктегі науқас тұрған ауа арқылы

5. «Миазма» арқылы

140. Ресейде госпиталдық мектепті қашан ашылды?

1. 395 ж.

2. 850 ж.

3. 870 ж.

4. 1620 ж.

5.1707ж.
141. Мәскеу университеті қашан ашылды?
1. 1620 ж.

2. 1707 ж.

3. 1761 ж.

4.1755 ж.

5. 1856ж.
142. Мәскеу университетінде медицина факультетінің ашылған жылы?
1. 1620 ж.

2. 1755 ж.

3. 1761 ж.

4.1764 ж.

5. 1778 ж.

143. 1868 ж.Ресейдің Ішкі істер министрлігінің медицина департаментінің шешімі бойынша Ішкі Ордаға әйелдерге бала туарда медициналық көмек көрсететін маман жіберілді. Ол кім?

1. М.Ниязова

2. А.Досщанова

3.Н.Лебедева

4. С.Ковалевская

5. М.Кюри

144. Ресей патшалық мемлекетінің  Ішкі Қазақ ордасының Ережесіне сәйкес 15 төсек аурухана ашуға шешімі қабылданған. Бұл шешім қашан қабылданды?

1. 1731 

2. 1832 

3.1845 

4. 1868 

5. 1913

145. Қазахстан жері Ресейге толық қосылғаннан кейін «Медициналық істі ойластыру туралы Ереже қабылданды». Қашан қабылданды?

1. 1731

2. 1832

3. 1845

4.1868

5. 1913
146. Қазақ ағартушыларының қайсысының еңбектерінде денсаулық және медицина сұрақтары қарастырылған?
 1.Ш. Уәлиханов, А.Кунанбаев, Ы.Алтынсарин  

       2.  Ш.Уәлиханов, Букейханов Х.Н., А.Кунанбаев.

       3.  Ы.Алтынсарин, Букейханов Х.Н., А.Кунанбаев.

       4.  А.Кунанбаев, Букейханов Х.Н., Сызганов А.Н 

       5.  Сызганов А.Н, Букейханов Х.Н., Ш.Уәлиханов

147. Қырғыз (Қазақ) аймағын басқару бойынша  Революциялық комитет жөніндегі Халық комиссарлар Кеңесінің декретіне В.И. Лениннің қол қойған датасы: 

1. 5 қыркүйек  1905 ж.

2.7 қазан 1917 ж.  

3.  10 шілде 1919 ж.

4.  26 тамыз 1920 ж. 

5. 25 қараша 1925 ж.

148. Орта Азиядағы ана мен баланы қорғау институтының негізі қашан қаланды?
1. 1929 г.

2.  1930 г.

3.  1931 г.

4. 1932 г.

5. 1933  г.

149. Қазақстанда  уездік медицина қашан енгізілді?

1. 1731

2. 1832

3. 1845

4.1868

5. 1913

150. Қазақстанда әрбір уезде медициналық істі үйлестіру «Ережесіне» сәйкес қандай медицина қызметкерлері болуы тиісті еді? 

1. Бала туарда көмек көрсететін қызметкер

2. бір уездік дәрігер

3. Бір уездік дәрігер және көмек көрсететін бір қызметкер

4. Бір уездік аурухана дәрігері

 5. Бір уездік емхана дәрігері

151. 1925 ж. Қызыл-Орда қаласында медициналық бағыттағы ғылыми зерттеу институты (ҒЗИ) ашылды. Қандай?

1. Кардиология ҒЗИ

2. Туберкулезге қарсы ҒЗИ

3.Қазақ Өлкелік санитарлық-бактериологиялық  институты

4. Өлкелік тері-венерология институты

5. Ана мен баланы қорғау институты

152. «Оқ дәрі жараларын және садақтан, найзадан болған жараны қалай емдеу керек?» деген шығарманы жазған кім?

1. Р.Коломбо

2. Н.Пирогов

3. А.Везалий

4.  А.Паре 

5. Буяльский

 153. Ағылшын  химигі Деви  азот қышқылының жансыздандыру әсерін қашан анықтап жазды және сипаттамасын келтірді? 

1. 1620 

2. 1755 

3. 1764 

4.1800 

5.1846

154. Перкуссия әдісі қашан ұсынылды және ауруды анықтау тәсілі ретінде сипатталды?

1. 1620

2. 1755

3.1761

4.1800

5.1846

155. Залалсыздандыру зат ретінде карбол қышқылын алғашқы рет ұсынған және пайдаланған кім?

1. Деви

2. Дж.Баттиста Морганьи 
3. Р.Кох 
4.Джозеф Листер  
5. Л.Пастер

156. Кеңес Одағының батыры атағына ие болған Қазақ медициналық инстутының студенттерін таңдаңыз:
1.  З. Шашкин

2.  С.  Карынбаев

3.  М. Маметова

4.  Р. Самарин

5.  В. Иванилов

1. 3,5

2. 1,3

3. 1,3,4

4. 3,4,5

5. 3,4
157. Түберкүлез қоздырғышын 1882 ж. ашқан кім?

1. Деви

2. Дж.Баттиста Морганьи

3.Р.Кох

4. Джозеф Листер

5. Л.Пастер
158. Зат алмасуында орталық нерв жүйесінің қатысуын дәлелдеу үшін бас миына классикалық тәжірибені («қант шаншуын жасау») кім ұсынды? 

1. Деви

2. Джозеф Листер

3. Пастер

4. Р.Кох

5.Клод Бернар

159. Кім алғашқы рет наркозды пайдаланды (тісті жұлу кезінде)?

1.А Р.Кох

2. Дж.Листер

3. Пастер

4. К.Бернар

5. Мортон

160. Аптекарлық бұйрықтың міндеттері қандай?
1. Патша жанұясын дәрі-дәрмекпен қамтамасыз ету

2. Емшілер дайындау

3. Шет ел дәрігерлерін шақыру 

4. Патша әскерін дәрі-дәрмекпен қамтамасыз ету

5. Ауруханалардың құрылысына қатысу

1. 1,2,3,4

2. 2,3,4

3.2,4,5

4. 2,3,4,5

5. 3,4,5

161. «Орыс халқының өсіп-өнуі және сақталуы туралы» мемлекеттік қайраткер граф Шуваловқа хат жолдаған кім?

1. Щепин К.К.

2. Зыбелин С.Г.

3. Кондоиди П.З.

4. Д.Самойлович

5.  Ломоносов М.В.

162. Ортағасырлық дәуірде Ресейде тұрмыстық санитарлық  шаралардың қайсысын емдеу мақсатымен  жиі пайдаланған?

1. Шаштаразды

2. Су құбырын

3. Су қоймасын

4. Булы моншаны

5. Пайдаланған суды ағызуды
163. Ресейде жалпыға бірдей қол жетерлік «дәрі-дәрмектің барлық түрлерін кез келген адамға сату үшін» дәріхана қашан ашылды?

1. 1672 ж.

2. 1668 ж.

3. 1658 ж.

4. 1707 ж.

5. 1702 д.

164. Батыс Еуропада 18 ғ. медицинада идеалистік ұғымды қалыптастырған кім?

1. Ламетри

2. Кабанис

3. Шталь

4. Ф.Мажанди

5. Г.Бургав

165 Дүниежүзілік Денсаулық сақтау Ұйымы заңды түрде қай жылы құрылды:

1.  1938. 

2.  1941. 

3.  1948.

4.  1952.

5.  1953. 

166. Ресейде ХУІІ ғ. ортасына дейін індеттердің таралуына қарсы қандай шаралар жүргізіледі? 

1. Сау адамдарды науқастарға жолатпау

2. Аурулар бар үйлерге белгі қою

3. Жұқпа ошағын қоршау

4. Ауру шыққан үйлерді өртеу немесе отпен аластау

5. Өлгендерді тұрақтан тыс жерге жерлеу, жолдарға өрт салу

1. 1,2,4,5

2. 1,2,3

3. 2,3,4,5

4. 3,4

5. 2,3,4

167. Ресейде алғашқы дәріхана қалай аталды және кімге қызмет істеді?

1. «Патшалық» - патшаға қызмет істеді

2. «Жанұялық» - патша жанұя мүшелеріне

3. «Государлық»  - патшаға жақын адамдарға

4. «Кремлдік» - боярларға қызмет істеді

5. «Армиялық», әскери адамдарға қызмет істеді

168. Медициналық тексерілуге келгендерді тыңдау арқылы зерттеуді ашқан кім?

1. Р.Лаэннек

2. Кабанис

3. Ж.Корвизар

4. Г.Бургав

5. Мудров

169. Патологиялық анатомияның негізін қалаған кім?
1. Ф.Мажанди

2. Г.Бургав

3. Р.Вирхов

4. Д.Морганьи

5. Н.Пирогов

170. Медицинаға  «инфекция» деген ұғымды енгізген кім?

1. Боткин

2. Г.Бургав

3. Д.Фракасторо

4. А.Паре

5.  Парацельс

171. Қан айналым жүйенің жабық шеңбер тұрғысында екенін қандай ғалым ашты?

1. Р.Коломбо

2. У.Гарвей

3. А.Везалий

4.  А.Паре

5. Р.Декарт

172. Медициналық ятрохимиялық бағытын ұстанған ғалым кім?
1. Р.Декарт

2. У.Гарвей

3. Г.Бургав

4.Парацельс 

5. Мудров

173. «Қоздырғыш және жұқпалы аурулар, оларды емдеу туралы» шығарманы жазған ғалым кім?

1. Боткин

2. Г.Бургав

3. Д.Фракасторо 

4. А.Паре

5.  Парацельс

174. Хирургияда жаңа-құрал жабдықтар, жасанды қол, буындардың нұсқасын жасап қолданған дәрігер кім?

1. Загорский

2. Н.Пирогов

3. А.Везалий

4.  А.Паре 

5. Буяльский

175. Медицинада пайдаланатын заттардың «емдік дәрі» болуы немесе мөлшердеп жоғары «у болуы» мүмкін деген ұстанымды енгізген дәрігер кім?

1. Г.Бургав

2. Р.Вирхов

3. А.Паре

4. Р.Декарт

5. Парацельс 

176. Медицинада «ятрофизикалық бағытты» ұстанған дәрігерлер кімдер? 

1. Леруа

2. Ж.Кабанис

3. Р.Декарт 

4. Ф.Бекон 

5. Ф.Мажанди

1. 3,4

2. 1,4

3. 2,5

4. 1,2,3

5. 3,4,5

177. Медицинада материалистік тұжырымдамаларды негіздейтін қандай заңдар бар? 

1. Жасушалық патология теориясы 

2. Ч.Дарвиннің эволюциялық ілімі

3. Жасуша туралы ілім

4. Шванн және Шлейденнің жасушалық теориясы 

5. Химиялық  реакцияда заттар массасының сақтану туралы заңы

1. 2,4,5

2. 1,2,3

3. 3,4

4. 3,4,5

5. 1,3,5

178. 18-19 ғ.ғ. Батыс Еуропада медицина дамуының негізгі бағыттары қандай болды? 

1. Патологиялық анатомияның пайда болуы және қалыптасуы 

2. Тәжірибелік бағыт

3. Клиникалық бағыт 

4. Жансыздандыру әдәсінің 

5. Ятрохимиялық бағыт

1. 1,2,3,4

2. 1,2,3

3. 3,4

4. 3,4,5

5. 1,3,5

179. Қазақстанда азаматтарға арналған алғашқы аурухана қай қалада ашылды?

1. Ташкент  (1770 ж.) 

2. Орынбор (1799 ж.)

3. Омбы (1827 ж.)

4. Түркістан  (1830 ж.)

5. Петропавл (1845 ж.)

180. ҚазАСРР денсаулық сақтауының бірінші наркомы болып кім табылды?
1.  С.Д. Асфендияров

2.  А. Байгугин

3. М. С. Шамов

4.  3.Ж. Шашкин

5.  Д.М. Убугунов

Емтиханға дайындалуға арналған сұрақтар 
1. Медицина тарихы ғылым ретінде және оның құрамдас бөліктері.

2. Болашақ дәрігердің кәсібилігі мен дүниетанымдылығын қалыптастырудағы медицина тарихының маңызы.

3. Медицина тарихының зерттеу көздері мен оның сипаттамасы.

4. Заманауи Қазақстан территориясындағы алғашқы қауым дамуының тарихи сипаттамасы.

5. Қазақстан территориясындағы медициналық білімнің пайда болуы туралы археологиялық және палеонтологиялық мәліметтер.

6. Алғашқы қауым (матриархат) кезеңіндегі емшілдік бастамалары.

7. Алғашқы емдеушілер ретіндегі әйелдердің рөлі, емдік заттар туралы білімнің жиналуы.

8. Аң шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімінің дамуы.

9. Дәрілік зат ретінде пайдаланылатын жануар өнімдерінің маңызы.

10. Діни медицина элементтері мен тотемизм дінінің пайда болуы.

11. Мал шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімнің дамуы.

12. Мал шаруашылығы кезеңіндегі медициналық білімнің трансформация үрдісі.

13. Ауру туралы түсініктің пайда болуы.

14. Бақсылық және бақсылар қолданған емшілдік әдістер.

15. Алғашқы қауымдық дәуірдегі халық медицинасының қалыптасуы.

16. Алғашқы қауымда гигиеналық машықтар мен білімнің пайда болуы.

17. Бүкіләлемдік медицина аясында эмпирикалық емшілдіктің пайда болуы туралы теориялар.

18. Медицинаның әрі қарай дамуы үшін алғашқы емшілдіктің мәні.

19. Адамдық қауымдағы медицинаның пайда болу ілімі.

20. Алғашқы қауымдағы халық медицинасына тән жалпы сипаттамалар.
21. Ежелгі Шығыс елдеріндегі медицинаның даму ерекшеліктерін зерттеу;

22. Медицина ғылымының кезекті қалыптасуы үшін құл иелену кезеңіндегі медициналық білімнің даму мәнін бағалау.

23. Ежелгі Қытай медицинасының ерекшеліктері, диагностикалау және емдеу әдістерінің өзгешелігі, Ежелгі Қытай медицинасының зерттеу көздері. 

24. Ежелгі Үндістандағы халық және діни медицинаның дамуы, гигиеналық білімнің қалыптасуы
25. Көне Греция медицинасының зерделеу көздері 
26. Көне Греция дәрігерлік мектептері: кротондық, книдскалық, косскалық.

27. Гиппократ, оның өмірі мен еңбегі.
28. Төрт мінез туралы Гиппократттың зерттеуі 
29. Александрия кезеңдегі хирургияның маңызды жетістіктері.
30. Галеннің зердеулері және оның сіңірген еңбегі 
31. Византияның атақты дәрігерлері, олардың әскери және пластикалық хирургия саласындағы еңбектері
32. Орталық Азия және ортағасырлық Қазақстан мемлекеттерінің медицинасы, атақты ғалымдары мен дәрігерлері, олардың медицина, фармация, фармакопеяның пайда болуы мен дамуын әсері. 
33.  Ерте және дамыған Ортағасыр кезеңіндегі Батыс Еуропа медицинасы.
34. Ортағасырлық Ресейдегі (IX-XVғғ.), Киевтік Ресей, солтүстік-шығыс Ресей, МәскеулікРесей кезеңіндегі медицинаның ерекшеліктері.
35.  Әль-Фараби ұлы ойшыл ғалым – энциклопедист. Өмір тарихы, медициналық трактаттар. Ибн Синаның және басқада орталық Азия мен Қазақстанның атақты ойшылдарының дүниетанымын қалыптастырудағы Әль-Фарабидің алатын  орны.
36. Ортағасыр дәуіріндегі Батыс Еуропадағы эпидемиялық  аурулардың себептері.

37. Жұқпалы ауруларға қарсы шаралар, лазареттер, карантиндер немесе оқшаулаулар.

38. Анатомиялық  ғылымды қалыптастырудағы Андреаса Везалияның рөлі.
39. Қайта өрлеу дәуіріндегі Батыс Еуропадағы эпидемиялық жағдай
40. Эпидемиология ғылымын қалыптастырудағы Джироламо Фракастороның қосқан үлесі.
41. Қайта өрлеу дәуіріндегі хирургияның жағдайы.
42. Амбруаз Паре және оның әскери хирургияны дамытуға қосқан үлесі.
43. Орта ғасырлық Қазақстандағы медициналық істің ұйымдастырылуы, оперативтік амалдар, әйел ауруларын емдеу, босану, дәрімен емдеу, адам ағзасының кұрылысы туралы мәліметтер.
44. О. Тілеуқабыл ұлы орта ғасыр Қазақстанның көрнекті емшісінің өмірбаяны, 14.Шипагер баян» атты еңбегінің жазу себептері. 
45. Науқастарды тексерудің жаңа әдістерінің ашылуы (перкуссия және аускультация). 
46. Наркоздың ашылу тарихы.
47. Антисептика және асептика туралы ілімнің пайда болуы және олардың хирургия дамуына әсері.
48. XVIII ғ. Ресей медицинасының дамуы,  медицина аясындағы 1Петр реформасының маңызы.
49. Алғашқы ректоры С.Д. Асфендияров, оның Қазақстан тарихын зерттеудегі және республиканың денсаулық сақтау ісінің құрылуындағы рөлі.
50. Эвакуациялық госпитальдардың жұмысы, олардың медициналық көмек көрсетудегі ролі. Маншук Маметова және Владимир Иванилов.
51. Қазақстанның қазіргі кездегі денсаулық сақтаудағы халық медицинасының жетістіктерін қолдану.
52. Тәуелсіз Қазақстанның медициналық ғылымның дамуы.
53. Құл иеленушілік қауымның әлеуметтік-экономикалық ерекшеліктері.
54. Ежелгі Вавилон медицинасының ерекшеліктері.
55. Ежелгі Вавилондағы діни медицина, астрология емшілдік аспектісі ретінде.
56. Ежелгі Вавилондағы кәсіби медицина, оның зерттеу көздері 

57. Ежелгі Египеттегі халық және діни медицина
58. Ежелгі Египеттегі кәсіби медицина және оның ерекшеліктері, зерттеу көздері.

59. Ежелгі Египттегі медицинаның зерттеу көздері.

60. Ежелгі Үндістандағы халық және діни медицинаның дамуы, гигиеналық білімнің қалыптасуы.

61. Ежелгі Үндістандағы кәсіби медицина, зерттеу көздері

62. Римдегі медициналық білімнің, дәрігерлік істің және дәрігерліктің дамуы.

63. Сулар, ауалар, жерлер» атты еңбегінде Гиппократ аурулардың пайда болу себептерін, қандай екі топқа бөлген? .
64. Төрт мінез туралы Гиппократттың зерттеуі

65. Көне Грециядағы дәрігерлік этика

66. Александрия кезеңдегі хирургияның маңызды жетістіктері.

67.  Антикалық дәуірдегі мемлекетттердің медицинаның дамуына тигізген ықпалы. 

68. Көне Рим медицинасының зерделеу көзі.

69. Римдегі медициналық білімнің, дәрігерлік істің және дәрігерліктің дамуы.

70. Империя кезеңдегі, Республика кезеңдегі, Патшалық кезеңдегі дәрігерліктің ерекшеліктері.

71.  Гален кім болған және қандай қалада дүниеге келді?

72.  Галеннің зердеулері және оның сіңірген еңбегі.

73. Галеннің қателігі неде?

74. Галлен дуализмі неден көрінеді?
75.  Сол кезеңдегі медицинаның дамуына әсерін тигізген Галеннің ең маңызды еңбектерін атап шығыңыз. 
76. Византия медицинасының дамуына антикалық және Араб халифаты медицинасының әсері.
77. Ортағасырлық Ресей медицинасы, емшілдіктің дамуы және медицина тарихын зерттеудің негізгі көздері. 

78. Ортағасырлық Шығыс елдерінің медицинасы. Араб халифатының (VII – XX ғғ.) медицинасы. Арабтілдес мемлекеттер мәдениеті және медицинасы, Шығыстың атақты дәрігерлері.
79.  Абу Али ибн Синаның (Авиценны) Орталық Азиядағы медицина мен медициналық білімнің дамуына қосқан үлесі. «Дәрігерлік ғылым қағидалары».

80. Жүсіп Баласағұн. Оның медициналық  білім, шипагерлерді мамандандыру, гигиеналық  машықтар мен өмір салты туралы «Құттыбілік» атты еңбегінің маңызы. 
81. Шығыс және Оңтүстік-шығыс Азиядағы медицинаның дамуы (IV-XVII ғғ.). Қытай медицинасының дамуы. Дәрінама: «1000 алтын жазба» атты 30- томдық  трактат, «Ұлы шипагер» атты 52 томдық трактат.

82. Тибеттік емшілер. Тибет медицинасының каноны: «Чжуд-Ши». Ерте және дамыган ортағасыр кезеңіндегі Батыс Еуропадағы медицина мен медициналық білімнің даму ерекшеліктері (X-  XII).
83. Схоластика еуропалық ортағасырлық білім әдісі ретінде. Жоғары медициналық мектептер (университеттер). «Университет», «факультет», «студент», «профессор», «ректор»,  «декан» сөздерінің мағынасы мен мәні.
84. Медицинадағы ятрохимиялық бағыт.
85. Парацельс және оның медицина дамуындағы алатын орны

86. Қайта өрлеу дәуіріндегі анатомиялық ілімді дамытуға Леонардо да Винчидің қосқан үлесі.

87. М.Серветтің кіші қан айналым жүйесін ашуы.

88. Анатомиядағы Реальдо Коломбоның еңбектері.

89. В. Гарвей – қан айналым жүйесі туралы ілімнің негізін салушы
90. Анатомиялық  ғылымды қалыптастырудағы Андреаса Везалияның рөлі.

91. Қайта өрлеу дәуіріндегі Батыс Еуропадағы эпидемиялық жағдай.

92. Батыс Еуропадағы эпидемияның алдын алу бойынша алғашқы алдын алу шаралары.
93. Кітаптің негізгі бөлімдерінің : «Қанықталғы», «Нарықталғы», «Дарымдалғы» мазмұны. «Құдадғу білік» еңбегінің маңыздылығы.
94. О.Тілеуқабыл ұлының «Шипагер Баян» медициналық еңбегіндегі он бағыты. 
95. Жүсіп Баласағұни (Хас Хажип) ғалым, социолог, ақын
96. Қазақстан медицинасының дамуына «Құдадғу білік» еңбегінің маңыздылығы.
97. Ресейдің атақты клиницист дәрігерлері (М.Мудров, Захарьин, Боткин).
98. Н.И.Пирогов қоғам қайраткері және атақты хирург ретінде.
99. Ресейдегі гигиенаның дамуы.
100.  XVIII ғ.Қазақстан медицинасы.
101. XIX ғ. Қазақстандағы алғашқы емдеу мекемелері.
102. Ресейдің жоғарғы оқу орындарында білім алған алғашқы қазақ дәрігерлері және фельдшерлері.
Тәжірибелік дағдылар тізімі 

1. Тарихи сипаттағы ақпараттарды іздеу және жинау кезінде тарихи көздерін зерттеудің әдіснамалық негіздерін қолдану

2. Медицина тарихының зерттеу көздерін жіктеу 

3. Медицина тарихының зерттеу көздерін салыстыру және сопоставлять.

4. Мұрағаттық материалдармен жұмыс істеу дағдыларына үйрену.

5. Тарихи көздерді іздестіру кезінде медициналық білім хронологиясын қолдану.

6. Құл иеленушілік кезеңіндегі әлеуметтік-экономикалық құрылым ерекшеліктерін атаңыз.

7. Ежелгі Шығыс елдеріндегі медицинаның қалыптасуының хронологиялық құрылымын құрыңыз. 

8. Медицина ғылымының кезекті қалыптасуы үшін құл иелену кезеңіндегі медициналық білімнің даму мәнін бағалау.

9.  Ежелгі Шығыс елдеріндегі емдеу тәсілдері мен оның даму ерекшеліктерін көрсетіңіз.

10. Ежелгі Вавилон мен Ассириядағы медициналық білімнің дамуын бағалау.

11. Ежелгі Египеттегі медицина тарихының даму заңдылықтарын бағалау.

12. Ежелгі Қытайдағы жеке ауруларды диагностикалау және емдеу әдістері бойынша дәрігерлік сызбасын құру.

13. Ежелгі Үндістандағы санитарлық-гигиеналық дағдыларды бағалау.

14. Үндістандағы кәсіби медицинаның даму деңгейін бағалау.

15. Медицина ғылымының кезекті қалыптасуы үшін құл иелену кезеңіндегі медициналық білімнің даму мәнін бағалау.

16. Медицинаның дамуына үлестерін қосқан Ежелгі Шығыс ғалымдарының өмірбаянын құрастыру.

17. Қазақстанда кеңес үкіметінің қалыптасу кезеңіндегі медицинаның дамуына хронологиялық талдау жасау.

18. Ұлы отан соғысы жылдарындағы медицинаның даму ерекшеліктерін бағалау.

19. Социализмнің даму кезеңіндегі медициналық қызметтің ерекшеліктерін бағалау.

20. Ұлы отан соғысы жалдары мен социализмнің даму кезеңдеріндегі денсаулық сақтау жүйесінің қызметін бағалау. 

21. ХХ ғасырдағы Қазақстандағы теориялық медицинаның дамуына хронологиялық талдау жасау.

22. ХХ ғасырдағы Қазақстандағы клиникалық медицинаның дамуына хронологиялық талдау жасау.

23. ХХ ғасырдағы Қазақстандағы санитарлық-гигиеналық медицинаның дамуына хронологиялық талдау жүргізу. 
24. Бүкіләлемдік медицина мен Қазақстанның медицинасының дамуына үлестерін қосқан ғалымдардың өмірбаянын құрастыру.
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