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1. Паспорт комплекта контроль-оценочных средств учебной 

дисциплины 

Комплект контрольно-оценочных средств (далее КОС) предназначен 

для контроля и оценки образовательных достижений обучающихся, 

освоивших программу учебной дисциплины ОП.08 Экономика, организация 

и управление в учреждениях Роспотребнадзора России программы 

подготовки специалистов среднего звена (далее ППССЗ) по специальности 

32.02.01 Медико-профилактическое дело базовой подготовки. 

В результате освоения учебной дисциплины Экономика, организация и 

управление в учреждениях Роспотребнадзора России студент должен уметь: 

подготавливать отчётные формы государственного статистического 

наблюдения по вопросам обеспечения санитарно-эпидемиологического 

благополучия населения. 

должен знать: 

структуру органов, осуществляющих госанэпиднадзор, их задачи,    

функции, принципы организации деятельности и финансового обеспечения. 

-  порядок взаимодействия Управления Роспотребнадзора и ФБУЗ «Центр 

гигиены и эпидемиологии», основные положения и документы, 

регламентирующие их деятельность. 

- утверждённые формы учётно-отчётной документации. 

В результате освоения учебной дисциплины у обучающегося формируются 

следующие компетенции: 

ОК 01. Выбирать способы решения задач профессиональной деятельности 

применительно к различным контекстам. 

ОК 02. Использовать современные средства поиска, анализа и 

интерпретации информации, и информационные технологии для 

выполнения задач профессиональной деятельности. 

ОК 03. Планировать и реализовывать собственное профессиональное  

и личностное развитие, предпринимательскую деятельность в 



 
 

профессиональной сфере, использовать знания по финансовой 

грамотности в различных жизненных ситуациях. 

ОК 04. Эффективно взаимодействовать  

и работать в коллективе и команде. 

ОК 09 Пользоваться профессиональной документацией  

на государственном  

и иностранном языках  

ПК 1.1. Проводить обследования территорий, зданий, помещений, 

оборудования на установление соответствия требованиям санитарного 

законодательства  

ПК 1.5. Осуществлять техническое ведение социально-гигиенического 

мониторинга с заполнением форм государственного статистического 

наблюдения 

ПК 1.6. Проводить гигиеническое обучение и аттестацию работников 

отдельных профессий  

ПК 1.7. Оформлять медицинскую документацию по виду деятельности, в 

том числе в форме электронного документа  

ПК 2.4. Осуществлять контроль за организацией и проведением 

иммунопрофилактики детскому и взрослому населению  

ПК 2.5. Проводить мероприятия по контролю за обращением 

иммунобиологических лекарственных препаратов  

ПК 2.7. Проводить эпидемиологические расследования случаев 

возникновения инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи  

 ПК 2.8. Осуществлять сбор, регистрацию и формирование базы данных 

инфекционной (паразитарной) заболеваемости с заполнением форм 

государственного статистического наблюдения  

 ПК 2.9. Оформлять медицинскую документацию по виду деятельности, в 

том числе в форме электронного документа 

 

 



 

 

 

Контроль и оценка результатов освоения дисциплины осуществляется преподавателем в процессе 

проведения практических занятий, устных и письменных опросов, тестирования, выполнения обучающимися 

индивидуальных заданий, а также во время проведения промежуточной аттестации по дисциплине. 

Результаты обучения Критерии оценки Методы оценки 

Знания: 

-Определение структуры органов, 

осуществляюших госанэпиднадзор, 

их задач, функций, принципов 

организации деятельности и 

финансового обеспечения; 

порядок взаимодействия Управления 

Роспотребнадзора и федерального 

бюджетного учреждения 

здравоохранения "Федеральный 

центр гигиены и эпидемиологии", 

основные положения и документы, 

регламентирующие их деятельность; 

-Утвержденные формы учетно-

отчетной документации. 

 

Определение структуры 

органов,осуществляюших 

госанэпиднадзор,их 

задач,функций,принципов 

организации деятельности и 

финансового обеспечения. 

 

Принципы проектирования 

взаимодействия ТУ и ФГУЗ. 

 

Правила заполнения 

утвержденных форм учетно-

отчетной документации. 

 

 

Тестирование. Устный опрос. 

Письменный опрос. 

Решение профессионально-

ориентированных кейсов. 

Дифференцированный зачет 

зачет 



 

 

Умения: 

Нахождение отчетных форм 

государственного статистического 

наблюдения по вопросам обеспечения 

санитарно-эпидемиологического 

благополучия населения и их 

оформление. 

 

Выполнение заданий по 

нахождению отчетных 

форм государственного 

статистического 

наблюдения по вопросам 

обеспечения санитарно-

эпидемиологического 

благополучия населения и 

их оформление. 

 

Экспертное наблюдение за ходом 

выполнения практической работы. 

Оценка результатов выполнения 

практической работы. 

 

 

2. Оценка освоения дисциплины 

2.1. Контроль и оценка освоения дисциплины по темам (разделам) 

Результаты 
обучения 

(освоенные 
умения, 

усвоенные 
знания) 

ПК, 
ОК 

Наименование темы 
Уровень 
освоения 

темы 

Наименование контрольно- 
оценочного средства 

Текущий 
контроль 

Промежуточная 
аттестация 

З: 3,4,5,6 

У: 1,2,3,4 

ОК 01, ОК 02, 

ОК 03, ОК 04, 

ОК 09, ПК 2.9 

Раздел 1. Введение 2 Устный опрос 

тестирование 

Дифференцированный 

зачет 

З: 1,2,3 

У: 1-4 

ОК 01, 

ОК 02, ОК 03, 

Раздел 2. Система охраны здоровья 

населения в Российской Федерации. 

2 Устный опрос 

тестирование 

Дифференцированный 

зачет 



 

 

ОК 04, ОК 09, 

ПК 1.1, ПК 1.5, 

ПК 1.6, ПК 1.7, 

ПК 2.4, ПК 2.5, 

ПК 2.7, ПК 2.8, 

ПК 2.9 

З: 3,4,5,6 

У: 1,2,3,4 

ОК 01, ОК 02, 

ОК 03, ОК 04, 

ОК 09, ПК 1.1, 

ПК 1.5, ПК 1.6, 

ПК 1.7, ПК 2.4, 

ПК 2.5, ПК 2.7, 

ПК 2.8, ПК 2.9 

Раздел 3. Контроль и надзор по 

обеспечению санитарно-

эпидемиологического благополучия 

населения, защите прав потребителей 

и потребительского рынка. 

2 Устный опрос 

тестирование 

Дифференцированный 

зачет 

З: 1,2,3 

У: 1-4 

ОК 01, ОК 02, 

ОК 03, ОК 04, 

ОК 09, ПК 1.1, 

ПК 1.5, ПК 1.6, 

ПК 1.7, ПК 2.4, 

ПК 2.5, ПК 2.7, 

ПК 2.8, ПК 2.9 

Раздел 4. Социально гигиенический 

мониторинг. 

2 Устный опрос 

тестирование 

Дифференцированный 

зачет 

 

 

 Формы промежуточной аттестации по учебной дисциплине 
 

Учебная дисциплина Формы промежуточной аттестации 

Экономика, организация и управление в 
учреждениях Роспотребнадзора России 

Дифференцированный зачет 

 

 

 



 

 

 

3. Комплект контрольно-оценочных средств текущего контроля 

Тестовые задания для текущего контроля 

1. Орган государственного контроля (надзора) проводит в плановом порядке контроль деятельности юридического лица 

или индивидуального предпринимателя не более чем: 

а) 1 раз в год; 

б) 1 раз в 2 года; 

в) 1 раз в 3 года; 

г) по определению суда; 

           д) в зависимости от класса опасности объекта. 

                2. Основанием для внеплановой проверки юридического лица являются: 

а) контроль исполнения предписаний об устранении выявленных нарушений; 

б) ежемесячный контроль производственной среды или выпускаемой продукции хозяйствующими объектами; 

     в) получение информации о возникновении аварийных ситуаций, о нарушениях технологических процессов, о выходе из строя             

сооружений, оборудования, которые могут непосредственно причинить вред жизни, здоровью людей, окружающей среде; 

г) обращения граждан с жалобами на нарушения их прав и интересов действиями (бездействиями) иных юридических лиц и (или) 

индивидуальных предпринимателей, связанные с невыполнением ими обязательных требований. 



 

 

3. Территориальное управление Роспотребнадзора и Центр гигиены и эпидемиологии осуществляют взаимодействие по 

следующим направлениям: 

а) лицензирование отдельных видов деятельности; 

           б) социально-гигиенический мониторинг; 

в) привлечение к административной ответственности; 

г) проведение эпидемиологического расследования в очаге инфекционного заболевания. 

            4. Производственный контроль осуществляется: 

а) сотрудниками ЦГиЭ: 

б) специалистами Территориальных управлений Роспотребнадзора; 

в) индивидуальными предпринимателями и юридическими липами; 

г) гражданами и общественными организациями. 

5. Территориальные управления Роспотребнадзора и Центры гигиены и эпидемиологии составляют следующие планы: 

а) основных организационных мероприятий на год; 

б) внепланового контроля лечебно-профилактических учреждений; 

в) производственного контроля на объектах; 

г) проведения плановых проверок юридических лиц и индивидуальных предпринимателей на год; 



 

 

д) основные направления деятельности на год. 

6. В полномочия ТУ Роспотребнадзора при проверке соблюдения юридическими лицами, индивидуальными 

предпринимателями и гражданами санитарного законодательства и законодательства в области защиты прав 

потребителей входят: 

а) проведение санитарно-эпидемиологических экспертиз, лабораторных и инструментальных исследований; 

б) организация и проведение мероприятий по надзору; 

в) принятие мер по результатам проверок; 

г) подготовка протоколов бактериологических исследований, экспертного заключения, протоколов измерений; 

д) гигиеническое обучение и аттестация декретированных контингентов. 

7. В функции ТУ Роспотребнадзора по рассмотрению обращений, заявлений и жалоб юридических лиц, индивидуальных 

предпринимателей и граждан входят; 

а) прием, регистрация обращений, заявлений и жалоб; 

б) проведение внеплановых мероприятий по надзору; 

в) оформление предписаний и контроль их исполнения; 

г) оформление протокола об административном правонарушении; 

д) проведение лабораторных исследований. 



 

 

8. При проведении внепланового контроля специалистом ТУ Роспотребнадзора выявлены нарушения правил продажи 

детского питания и оформлен документ: 

а) протокол о временном запрете деятельности; 

б) протокол об административном правонарушении; 

в) протокол о приостановлении деятельности; 

г) экспертное заключение. 

9. Территориальное управление Роспотребнадзора и ЦГиЭ осуществляют взаимодействие по следующим направлениям: 

а) социально-гигиенический мониторинг; 

б) привлечение к административной ответственности; 

в) прием на рассмотрение обращений, заявлений и жалоб юридических лиц, индивидуальных предпринимателей и граждан; 

г) проведение санитарно-гигиенических и противоэпидемических мероприятий, направленных на предупреждение, выявление и 

ликвидацию последствий чрезвычайных ситуаций. 

10. Государственный санитарно-эпидемиологический надзор — это: 

а) деятельность по предупреждению, обнаружению, пресечению нарушений законодательства РФ в области обеспечения 

санитарно-эпидемиологического благополучия населения; 

б) разработка санитарно-противоэпидемических мероприятий; 



 

 

в) проведение санитарно-эпидемиологических расследований, направленных на установление причин возникновения и 

распространения инфекционных заболеваний и массовых неинфекционных заболеваний; 

г) производственный контроль; 

д) проведение лабораторных исследований. 

Эталоны ответов. 

 

Тестовые задания для текущего контроля 

ОСНОВНЫМИ ФУНКЦИЯМИ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ПО НАДЗОРУ 

В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА ЯВЛЯЮТСЯ 

1) организация и осуществление федерального государственного санитарно-эпидемиологического надзора 

2) осуществление лицензирования видов деятельности в соответствии с компетенцией службы 

3) организовывать проведение необходимых исследований, испытаний, экспертиз 

4) осуществлять государственную регистрацию представляющей потенциальную опасность для человека продукции 



 

 

2. ОСНОВНЫМИ ФУНКЦИЯМИ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ 

И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА ЯВЛЯЮТСЯ 

1) осуществление санэпидрасследования, направленного на установление причин и выявление условий возникновения и 

распространения инфекций 

2) предупреждение, обнаружение, а также пресечение нарушений законодательства РФ в установленных сферах 

деятельности 

3) осуществление санитарно-карантинного контроля в пунктах пропуска через государственную границу РФ 

4) пресекать факты нарушения законодательства РФ в установленных сферах деятельности 

3. ВСЕСОЮЗНАЯ ГОСУДАРСТВЕННАЯ САНИТАРНАЯ ИНСПЕКЦИЯ БЫЛА ОРГАНИЗОВАНА В 

1) 1922г. 

2) 1917г. 

3) 1933г. 

4) 1925г. 

4. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ОСНОВНЫЕ ПРИНЦИПЫ ТЕХНИЧЕСКОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ 

1) применение единых правил установления требований к продукции, процессам производства, эксплуатации, хранения, 

перевозки, реализации и утилизации, выполнению работ или оказанию услуг 

2) единой системы и правил аккредитации 

3) недопустимости совмещения единым органом полномочий на аккредитацию и сертификацию 



 

 

4) все перечисленное верно 

5. К ПОЛНОМОЧИЯМ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И 

БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТСЯ 

1) регистрация впервые внедряемых в производство и ранее не использовавшихся химических, биологических веществ 

2) организация СГМ 

3) организация и осуществление мер, направленных на выявление и установление влияния вредных и опасных факторов 

среды обитания; 

4) организовывать проведение необходимой экспертизы 

5) все перечисленное верно 

6. К ПОЛНОМОЧИЯМ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И 

БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТСЯ 

1) осуществление государственной регистрации представляющих потенциальную опасность для человека продукции 

2) давать юридическим и физическим лицам разъяснения по вопросам, относящимся к компетенции службы 

3) лицензирование деятельности, связанной с использованием возбудителей инфекционных болезней и источников 

ионизирующего излучения 

4) все перечисленное верно 

7. КОМПОНЕНТАМИ ФЕДЕРАЛЬНОГО ГОСАНЭПИДНАДЗОРА ЯВЛЯЮТСЯ 

1) предупреждение 



 

 

2) обнаружение 

3) пресечение нарушений законодательства РФ в области обеспечение санитарно-эпидемиологического благополучия 

населения 

4) охрана здоровья 

5) все перечисленное верно 

8. ПЕРЕЧИСЛИТЬ ПРИНЦИПЫ ПРАВОВОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ ОТНОШЕНИЙ 

1) обязанности проведения оценки степени риска для здоровья населения при разработке санитарно-эпидемиологических 

требований 

2) осуществление государственного надзора и контроля за исполнением требований законодательства РФ в области 

обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия и в сфере защиты прав потребителей 

9. ОСНОВНЫМИ ПРИНЦИПАМИ ПРАВОВОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ ОТНОШЕНИЙ ЯВЛЯЮТСЯ 

1) обязательность сохранения требований санитарно-эпидемиологической безопасности гражданами, индивидуальными 

предпринимателями и юридическими лицами 

2) профилактика инфекционных и массовых неинфекционных заболеваний 

10. ПЕРЕЧИСЛИТЬ УСЛОВИЯ ПРИ КОТОРЫХ ОСУЩЕТСВЛЯЕТСЯ ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ 

САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЙ НАДЗОР 

1) при разработке схем градостроительного планирования развития территорий, генпланов поселений 

2) за производством, транспортировкой, хранением, применением и утилизацией продукции производственно-технического 

назначения 



 

 

3) за исполнением программ, методик и режимов воспитания и обучения 

4) все перечисленное 

11. ПЕРЕЧИСЛИТЬ УСЛОВИЯ ПРИ КОТОРЫХ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ 

САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЙ НАДЗОР 

1) за радиационной безопасностью, в том числе дозами облучения 

2) за организацией питания населения в дошкольных и других образовательных учреждениях 

3) за содержанием жилых помещений 

4) все перечисленное 

12. ТЕХНИЧЕСКОЕ РЕГУЛИРОВАНИЕ ОСУЩЕТСВЛЯЕТСЯ В СООТВЕТСТВИИ 

1) недопустимости внебюджетного финансирования государственного надзора за соблюдением требований технических 

регламентов 

2) недопустимости ограничения конкуренции при осуществлении аккредитации и сертификации 

3) недопустимости совмещения полномочий органа государственного надзора и органа по сертификации 

4) все перечисленное верно 

13. КРАТНОСТЬ ПРОВЕДЕНИЯ ПЛАНОВЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ПО КОНТРОЛЮ ДЛЯ ВЫПОЛНЕНИЯ ТРЕБОВАНИЙ 

ИСПОЛНЕНИЯ ЗАКОНОДАТЕЛЬСТВА В ОБЛАСТИ ОБЕСПЕЧЕНИЯ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОГО 

БЛАГОПОЛУЧИЯ ДЛЯ ПРЕДПРИНИМАТЕЛЕЙ МАЛОГО БИЗНЕСА 

1) не более 1 раза в 2 года 



 

 

2) не более 1 раза в 3 года 

3) по мере выявления нарушений 

4) без ограничений 

14. СРОКИ ПРОВЕДЕНИЯ ПЛАНОВЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ПО КОНТРОЛЮ В ОТНОШЕНИИ ЮРИДИЧЕСКИХ ЛИЦ ИЛИ 

ИНДИВИДУАЛЬНЫХ ПРЕДПРИНИМАТЕЛЕЙ 

1) в течение 1 месяца 

2) до двух месяцев 

3) до 20 дней 

4) в зависимости от состояния объектов надзора 

15. СРОКИ ПРОВЕДЕНИЯ ПЛАНОВЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ПО КОНТРОЛЮ МОГУТ УВЕЛИЧИВАТЬСЯ ПРИ 

1) необходимости проведения специальных исследований 

2) проведении экспертиз со значительным объемом мероприятий по контролю 

3) необходимости проведения регламентируемых мероприятий; 

4) по решению руководителя проверки 

16. ВНЕПЛАНОВЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПО КОНТРОЛЮ ПРОВОДЯТСЯ ПРИ 

1) возникновении угрозы здоровью и жизни граждан 

2) обращении граждан, юридических лиц и индивидуальных предпринимателей с жалобами 



 

 

3) эпидемиологическая значимость объектов 

4) чрезвычайных ситуациях 

17. УСЛОВИЯ, ПРИ КОТОРЫХ ВНЕПЛАНОВЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПО КОНТРОЛЮ 

1) при получении информации от юридического лица или индивидуальных предпринимателей, органов государственной 

власти о возникновении аварийных ситуаций 

2) при возникновении угрозы здоровью и жизни граждан 

3) при текущей проверке предприятия 

4) по мере необходимости получения данных о состоянии объектов 

18. ОБЪЕКТАМИ ПРОИЗВОДСТВЕННОГО КОНТРОЛЯ ЯВЛЯЮТСЯ 

1) технологические процессы 

2) транспорт 

3) отопление 

4) вентиляция 

5) все перечисленное верно 

1) организацию медицинских осмотров 

2) своевременное информирование населения об аварийных ситуациях 

3) контроль за условиями труда, рабочими местами и трудовым процессом 



 

 

4) финансированием профилактических мероприятий 

20. ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ КОНТРОЛЬ ВКЛЮЧАЕТ 

1) проведение лабораторных исследований и испытаний продукции и сырья 

2) порядок реализации неиспользуемой продукции, отходов производства и их утилизацию 

3) наличие официальных изданий технических регламентов 

4) все перечисленное верно 

21. ГРАЖДАНЕ В ОБЛАСТИ ОБЕСПЕЧЕНИЯ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОГО БЛАГОПОЛУЧИЯ ИМЕЮТ 

ПРАВА НА 

1) благоприятную среду обитания 

2) получение в органах государственной власти информации о санитарно-эпидемиологической обстановке 

3) осуществления контроля за деятельностью территориальных органов службы 

4) участие в проверках 

22. ГРАЖДАНЕ В ОБЛАСТИ ОБЕСПЕЧЕНИЯ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОГО БЛАГОПОЛУЧИЯ ИМЕЮТ 

ПРАВО 

1) пресекать факты нарушения законодательства РФ 

2) осуществление общественного контроля за выполнением санитарных правил 

3) возмещение в полном объеме вреда причиненного их здоровью 



 

 

4) отбирать для исследований образцы продукции 

23. НАЛОЖЕНИЕ ШТРАФА ОТНОСИТСЯ К МЕРАМ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) гражданско-правовой 

2) административной 

3) дисциплинарной 

24. ПРАВОМ ПЕРЕДАЧИ МАТЕРИАЛОВ В ОРГАНЫ ПРОКУРАТУРЫ ПО ПРАВОНАРУШЕНИЯМ В ХОДЕ 

ОБЕСПЕЧЕНИЯ САНИТАРНОЭПИДЕМИЧЕСКОГО БЛАГОПОЛУЧИЯ ОБЛАДАЮТ 

1) руководители отделов (отделений) Роспотребнадзора любого уровня 

2) главные государственные санитарные врачи и заместители главных государственных санитарных врачей 

3) Главный государственный санитарный врач РФ 

4) все перечисленное верно 

25. ДОКУМЕНТЫ, ОТНОСЯЩИЕСЯ К АКТАМ АДМИНИСТРАТИВНОГО ПРИНУЖДЕНИЯ 

1) протокол исследования проб воздуха рабочего помещения в связи с превышением ПДК 

2) протокол о санитарном правонарушении 

3) предписание 

4) постановление о наложении административного взыскания за санитарное правонарушение 

5) акт санитарного обследования с описанием факта санитарного правонарушения 



 

 

26. КАКИЕ ОРГАНЫ ИСПОЛНИТЕЛЬНОЙ ВЛАСТИ МОГУТ ПРИВЛЕКАТЬ К УГОЛОВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ, В 

ХОДУ СТАНОВЛЕННЫХ НАРУШЕНИЙ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИЧЕСКОГО БЛАГОПОЛУЧИЯ НАСЕЛЕНИЯ 

1) органы Роспотребнадзора 

2) органы Прокуратуры 

3) органы МВД 

27. В ПРОЦЕССЕ РАБОТЫ, ДОЛЖНОСТНОЕ ЛИЦО РОСПОТРЕБНАДЗОРА (ВЕДУЩИЙ СПЕЦИАЛИСТ-ЭКСПЕРТ 

ОФОРМИЛ НИЖЕ ПЕРЕЧИСЛЕННЫЕ ДОКУМЕНТЫ. ПРИ ОФОРМЛЕНИИ КАКИХ ДОКУМЕНТОВ БЫЛИ 

ПРЕВЫШНЫ ДОЛЖНОСТНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ 

1) протокол об измерении уровня производственного шума 

2) акт обследования с предложениями 

3) протокол о санитарном правонарушении 

4) превышение должностных полномочий не выявлено 

28. В ПРОЦЕССЕ РАБОТЫ НА ОБЪЕКТЕ, ВРАЧ ЦГИЭ СОСТАВИЛ (И ПОДПИСАЛ) НИЖЕ ПЕРЕЧИСЛЕННЫЕ 

ДОКУМЕНТЫ. КАКИЕ ИЗ НИХ НЕ ОТНОСЯТСЯ К ЕГО ДОЛЖНОСТНОЙ КОМПЕТЕНЦИИ 

1) акт обследования без предложений 

2) протокол об административном правонарушении 

3) требование об удержании штрафа 

4) санитарно-эпидемическое заключение 



 

 

29. ИЗ ДОЛЖНОСТНЫХ ЛИЦ РОСПОТРЕБНАДЗОРА ИМЕЕТ ПРАВО СОСТАВИТЬ И ПОДПИСАТЬ «ПРЕДПИСАНИЕ» 

1) должностные лица Роспотребнадзора 

2) помощник врача ЦГиЭ 

3) заместитель главного государственного санитарного врача 

4) главный государственный санитарный врач 

30. ДОКУМЕНТЫ, НЕ ОТНОСЯЩИЕСЯ к должностной КОМПЕТЕНЦИИ ВРАЧА ЦГИЭ 

1) акт обследования 

2) санитарно-эпидемическое заключение 

3) предписания по устранению нарушений 

4) протокол об административном правонарушении 

31. В ТЕЧЕНИЕ КАКОГО СРОКА ПРАВОМОЧНО ПРИНУДИТЕЛЬНОЕ ВЗЫСКАНИЕ ШТРАФА ЗА САНИТАРНОЕ 

ПРАВОНАРУШЕНИЕ ПРИ СОБЛЮДЕНИИ ВСЕХ ПРАВИЛ ОФОРМЛЕНИЯ ДОКУМЕНТОВ ПОРЯДКА ПРИВЛЕЧЕНИЯ 

К ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) в течение пятнадцати дней с момента вручения виновному лицу протокола о санитарном правонарушении 

2) в течение десяти дней со дня вынесения постановления о наложении административного взыскания за санитарное 

правонарушение 

3) в течение трех месяцев со дня вынесения постановления о наложении административного взыскания за санитарное 

правонарушение 



 

 

32. РОСПОТРЕБНАДЗОР ИМЕЕТ ПРАВО ПЕРЕДАТЬ МАТЕРИАЛ ПО АДМИНИСТРАТИВНОМУ ПРАВОНАРУШЕНИЮ 

В ОРГАНЫ ПРОКУРАТУРЫ, ЕСЛИ НЕ ТРЕБОВАЛОСЬ УТОЧНЕНИЯ ОБСТОЯТЕЛЬСТВ ДЕЛА, В ТЕЧЕНИЕ 

1) в течение одного месяца 

2) в течение десяти дней 

3) в течение трех месяцев 

33. ДОЛЖНОСТНЫЕ ЛИЦА РОСПОТРЕБНАДЗОРА ИМЕЮЩИЕ ПРАВО ПРИВЛЕЧЬ ВИНОВНОГО К 

АДМИНИСТРАТИВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ (ВЫНЕСТИ ПОСТАНОВЛЕНИЕ) ЗА АДМИНИСТРАТИВНОЕ 

ПРАВОНАРУШЕНИЕ 

1) специалист-эксперт 

2) помощник врача ЦГиЭ (врача-эпидемиолога) 

3) заведующий лаборатории ЦГиЭ 

4) главный государственный санитарный врач 

34. ПРИ КАКОМ СОЧЕТАНИИ УСЛОВИЙ МОЖНО ВЫНЕСТИ ПОСТАНОВЛЕНИЕ ОБ АДМИНИСТРАТИВНОЙ 

ОТВЕТСТВЕННОСТИ ЗА САНИТАРНОЕ ПРАВОНАРУШЕНИЕ 

1) в акте обследования указано, что выявлено нарушение санитарных норм и правил 

2) составлен протокол с указанием виновного лица и указанием нарушенных санитарных норм и правил 

3) в протоколе имеется отметка об отказе виновного лица от объяснения и подписи за совершенное правонарушение 

4) все перечисленное верно 



 

 

35. В ТЕЧЕНИЕ КАКОГО СРОКА СО ДНЯ ПОЛУЧЕНИЯ ПРОТОКОЛА О САНИТАРНОМ ПРАВОНАРУШЕНИИ 

ГЛАВНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНЫЙ ВРАЧ ИЛИ ЕГО ЗАМЕСТИТЕЛЬ ОБЯЗАН РАССМОТРЕТЬ ДЕЛО ОБ 

АДМИНИСТРАТИВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) в течение трех дней 

2) в течение пятнадцати дней 

3) в течение трех месяцев 

36. ЛИЦА, ИМЕЮЩИЕ ПРАВО ПРИНИМАТЬ УЧАСТИЕ В РАССМОТРЕНИИ ДЕЛА О ПРИВЛЕЧЕНИИ ВИНОВНОГО 

ЛИЦА К АДМИНИСТРАТИВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ ЗА САНИТАРНОЕ ПРАВОНАРУШЕНИЕ 

1) потерпевший 

2) адвокат 

3) свидетели 

4) эксперт 

5) прокурор 

37. ДОЛЖНОСТНЫЕ ЛИЦА, НЕ ИМЕЕЮЩИЕ ПРАВО ПРИВЛЕКАТЬ К ДИСЦИПЛИНАРНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ ЗА 

СОВЕРШЕНИЕ АДМИНИСТРАТИВНОГО ПРАВОНАРУШЕНИЯ 

1) главный государственный санитарный врач РФ 

2) руководитель предприятия по представлению должностных лиц Роспотребнадзора 



 

 

3) по месту жительства правонарушителя сотрудники отдела внутренних дел (милиция) по представлению должностных лиц 

Роспотребнадзора 

38. ВИДЫ ОТВЕТСТВЕННОСТИ ЗА СОВЕРШЕНИЕ САНИТАРНЫХ ПРАВОНАРУШЕНИЙ 

1) уголовная 

2) дисциплинарная 

3) моральная 

4) административная 

39. УКАЖИТЕ, ЧТО ВКЛЮЧАЕТ В СЕБЯ СОЦИАЛЬНОГИГИЕНИЧЕСКИЙ МОНИТОРИНГ КАК ГОСУДАРСТВЕННАЯ 

СИСТЕМА 

1) наблюдение за состоянием среды обитания 

2) наблюдение за состоянием здоровья населения 

3) определение причинно-следственных связей между состояние здоровья населения и факторами среды обитания 

4) обнаружение, предупреждение и пресечение нарушений законодательства РФ по обеспечению санитарно-

эпидемиологического благополучия 

5) анализ, оценку и прогноз состояния здоровья и среды обитания 

40. ВОЗГЛАВЛЯЕТ ФЕДЕРАЛЬНУЮ СЛУЖБУ ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И 

БЛАГОПОЛУЧИЮ ЧЕЛОВЕКА 

1) Начальник Федеральной службы 



 

 

2) Директор Федеральной службы 

3) Руководитель Федеральной службы 

41. РУКОВОДСТВО ДЕЯТЕЛЬНОСТЬЮ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ 

ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА ОСУЩЕСТВЛЯЕТ 

1) Правительство РФ 

2) Министерство Здравоохранения РФ 

3) Министерство Юстиции 

4) Государственная Дума 

42. В СВОЕЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ СПЕЦИАЛИСТЫ РОСПОТРЕБНАДЗОРА РУКОВОДСТВУЮТСЯ 

1) Конституция Российской Федерации 

2) ФЗ № 52 от 30.03.1999г. «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» 

3) Постановление Правительства РФ №322 «Положение о Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав 

потребителей и благополучия человека» 

4) Все перечисленное верно 

43. УЧРЕЖДЕНИЯ, ОБЕСПЕЧИВАЮЩИЕ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ ОРГАНОВ ОСУЩЕСТВЛЯЮЩИХ ФЕДЕРАЛЬНЫЙ 

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНО-ПРОТИВОЭПИДЕМИЧЕСКИЙ НАДЗОР 

1) Медицинские организации субъекта РФ 

2) Федеральные бюджетные учреждения здравоохранения Центры гигиены и эпидемиологии 



 

 

3) Росздравнадзор 

4) Все перечисленное верно 

44. ПОД САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИМ БЛАГОПОЛУЧИЕМ НАСЕЛЕНИЯ ПОНИМАЮТ 

1) состояние здоровья населения 

2) состояние среды обитания человека 

3) благоприятные условия жизнедеятельности человека 

4) состояние здоровья населения, среды обитания человека, при котором отсутствует вредное воздействие факторов среды 

обитания на человека и обеспечиваются благоприятные условия его жизнедеятельности 

45. САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЕ БЛАГОПОЛУЧИЕ НАСЕЛЕНИЯ ОБЕСПЕЧИВАЕТСЯ ПОСРЕДСТВОМ 

1) профилактики заболеваний в соответствии с санитарно-эпидемиологической обстановкой и прогнозом ее изменения 

2) федерального государственного санитарно-эпидемиологического надзора 

3) проведения социально-гигиенического мониторинга 

4) все перечисленное верно 

46.ОСНОВНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) осуществление федерального государственного санитарно-эпидемиологического надзора за соблюдением санитарного 

законодательства 

2) установление причин и выявление условий возникновения и распространения инфекционных заболеваний и массовых 

неинфекционных заболеваний (отравлений) 



 

 

3) организация в установленном порядке ведение социально-гигиенического мониторинга 

4) все перечисленное верно 

47. ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИЧЕСКИЙ НАДЗОР ВКЛЮЧАЕТ В СЕБЯ 

1) выдача предписаний о проведении санитарно 

противоэпидемических (профилактических) мероприятий 

2) проведение ежегодных анализа и оценки эффективности федерального государственного санитарно-эпидемиологического 

надзора 

3) организация и проведение в порядке, установленном в соответствии с международными договорами РФ и 

законодательством РФ о Государственной границе РФ, санитарнокарантинного контроля в пунктах пропуска через 

Государственную границу РФ 

4) все перечисленное верно 

48. НА ОСНОВЕ ДАННЫХ СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО МОНИТОРИНГА ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО 

НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА ФОРМИРУЕТ 

1) Федеральный информационный фонд 

2) Федеральный финансовый фонд 

3) Фонд состояния окружающей среды 

4) все перечисленное верно 

49. ОСНОВНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 



 

 

1) организует деятельность системы государственной санитарно-эпидемиологической службы РФ 

2) лицензирование медицинских услуг 

3) регистрация лекарственных средств 

4) все перечисленное верно 

50. ОСНОВНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) организует деятельность системы государственной санитарно-эпидемиологической службы РФ 

2) осуществляет в установленном порядке проверку деятельности юридических лиц, индивидуальных предпринимателей и 

граждан по выполнению требований санитарного законодательства, законодательства РФ в области защиты прав 

потребителей, правил продажи отдельных видов товаров 

3) организует прием граждан, обеспечивает своевременное и полное рассмотрение обращений граждан, принимает по ним 

решения и направляет заявителям ответы в установленный законодательством РФ срок 

4) все перечисленное верно 

51.ОСНОВНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) устанавливает причины и выявляет условия возникновения и распространения инфекционных заболеваний и массовых 

неинфекционных заболеваний (отравлений) 

2) информирует органы государственной власти РФ, органы государственной власти субъектов РФ, органы местного 

самоуправления и население о санитарно-эпидемиологической обстановке и о принимаемых мерах по обеспечению 

санитарно-эпидемиологического благополучия населения 

3) организует в установленном порядке ведение социально-гигиенического мониторинга 



 

 

4) все перечисленное верно 

52. ОСНОВНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ РОСПОТРЕБНАДЗОРА В ВОПРОСАХ РЕГИСТРАЦИИ: 

1) лиц, пострадавших от радиационного воздействия и подвергшихся радиационному облучению в результате чернобыльской 

и других радиационных катастроф и инцидентов 

2) отдельные виды продукции, в том числе пищевые продукты, впервые ввозимые на территорию РФ 

3) лекарственных средств 

4) все перечисленное верно 

53. ОСНОВНЫЕ ПОЛНОМОЧИЯ РОСПОТРЕБНАДЗОРА В ВОПРОСАХ РЕГИСТРАЦИИ 

1) впервые внедряемые в производство и ранее не использовавшиеся химические, биологические вещества и изготовляемые 

на их основе препараты, потенциально опасные для человека 

2) отдельные виды продукции, в том числе пищевые продукты, впервые ввозимые на территорию РФ 

3) лиц, пострадавших от радиационного воздействия и подвергшихся радиационному облучению в результате чернобыльской 

и других радиационных катастроф и инцидентов 

4) все перечисленное верно 

54. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ФАКТОРЫ СРЕДЫ ОБИТАНИЯ ЧЕЛОВЕКА 

1) физические 

2) химические 

3) биологические 



 

 

4) социальные 

5) природно-климатические 

6) все перечисленное верно 

55. УЧРЕЖДЕНИЯ, НЕ ОБЕСПЕЧИВАЮЩИЕ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ РОСПОТРЕБНАДЗОРА В ХОДЕ ФЕДЕРАЛЬНОГО 

ГОСУДАРСТВЕННОГО САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОГО НАДЗОРА: 

1) частные лаборатории 

2) ФБУЗ ЦГиЭ 

3) органы МВД 

4) Прокуратура 

56. С КАКИМИ УЧРЕЖДЕНИЯМИ РОСПОТРЕБНАДЗОР НЕ СОГЛАСУЕТ ГРАФИК ПЛАНОВЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ПО 

ПРОВЕДЕНИЮ И ОБЕСПЕЧЕНИЮ НАДЗОРА 

1) Правительство РФ 

2) Медицинские организации города 

3) Росздравнадзор 

4) Прокуратура 

57. ИНДИВИДУАЛЬНЫЕ ПРЕДПРИНИМАТЕЛИ И ЮРИДИЧЕСКИЕ ЛИЦА ИМЕЮТ ПРАВО 



 

 

1) получать в соответствии с законодательством РФ в органах государственной власти, органах местного самоуправления, 

органах, осуществляющих федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор, информацию о санитарно-

эпидемиологической обстановке, состоянии среды обитания, санитарных правилах 

2) принимать участие в разработке федеральными органами исполнительной власти, органами исполнительной власти 

субъектов РФ, органами местного самоуправления мероприятий по обеспечению санитарно-эпидемиологического 

благополучия населения 

3) на возмещение в полном объеме вреда, причиненного их имуществу вследствие нарушения гражданами, другими 

индивидуальными предпринимателями и юридическими лицами санитарного законодательства, а также при осуществлении 

санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий, в порядке, установленном законодательством РФ 

4) все перечисленное верно 

58. СОГЛАСНО ФЗ № 52 «О САНИТАРНО-ЭПИДЕМИЧЕСКОМ БЛАГОПОЛУЧИИ НАСЕЛЕНИЯ» ГРАЖДАНЕ 

ОБЯЗАНЫ 

1) выполнять требования санитарного законодательства, а также постановлений, предписаний осуществляющих 

федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор должностных лиц 

2) заботиться о здоровье, гигиеническом воспитании и об обучении своих детей 

3) не осуществлять действия, влекущие за собой нарушение прав других граждан на охрану здоровья и благоприятную среду 

4) все перечисленное верно 

59. СОГЛАСНО ФЗ № 52 «О САНИТАРНО-ЭПИДЕМИЧЕСКОМ БЛАГОПОЛУЧИИ НАСЕЛЕНИЯ» ИНДИВИДУАЛЬНЫЕ 

ПРЕДПРИНИМАТЕЛИ И ЮРИДИЧЕСКИЕ ЛИЦА В СООТВЕТСТВИИ С ОСУЩЕСТВЛЯЕМОЙ ИМИ 

ДЕЯТЕЛЬНОСТЬЮ ОБЯЗАНЫ 



 

 

1) выполнять требования санитарного законодательства, а также постановлений, предписаний осуществляющих 

федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор должностных лиц 

2) разрабатывать и проводить санитарно-противоэпидемические (профилактические) мероприятия 

3) обеспечивать безопасность для здоровья человека выполняемых работ и оказываемых услуг, а также продукции 

производственно-технического назначения, пищевых продуктов и товаров для личных и бытовых нужд при их производстве, 

транспортировке, хранении, реализации населению 

4) осуществлять производственный контроль, в том числе посредством проведения лабораторных исследований и 

испытаний, за соблюдением санитарно-эпидемиологических требований и проведением санитарнопротивоэпидемических 

(профилактических) мероприятий при выполнении работ и оказании услуг, а также при производстве, транспортировке, 

хранении и реализации продукции 

5) Принимать участие в санитарно-эпидемическом расследовании 

60. К ОРГАНИЗАЦИИ И ПРОВЕДЕНИЮ САНИТАРНОПРОТИВОЭПИДЕМИЧЕСКИХ (ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ) 

МЕРОПРИЯТИЙ ОТНОСЯТ 

1) мероприятия по осуществлению санитарной охраны территории РФ 

2) введению ограничительных мероприятий (карантина) 

3) социально-гигиенический мониторинг 

4) мер в отношении больных инфекционными заболеваниями 

5) проведению медицинских осмотров 

6) профилактических прививок, гигиенического воспитания и обучения граждан 



 

 

61. ОГРАНИЧИТЕЛЬНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ (КАРАНТИН) ВВОДЯТСЯ (ОТМЕНЯЮТСЯ) 

1) главным государственным санитарным врачом 

2) заместителем главного государственного санитарного врача 

3) органом исполнительной власти субъекта РФ 

4) органом местного самоуправления 

5) Главным врачом медицинских организаций 

62. ГОСУДАРСТВЕННОЕ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЕ НОРМИРОВАНИЕ ВКЛЮЧАЕТ В СЕБЯ 

1) разработку единых требований к проведению научно-исследовательских работ по обоснованию санитарных правил 

2) контроль за проведением научно-исследовательских работ по государственному санитарно-эпидемиологическому 

нормированию; 

3) разработку проектов санитарных правил, экспертизу, публичное обсуждение, утверждение и опубликование санитарных 

правил, а также внесение изменений в санитарные правила и признание их утратившими силу 

4) контроль за внедрением санитарных правил, изучение и обобщение практики их применения 

5) регистрацию новых лекарственных препаратов 

63. РАЗРАБОТКА САНИТАРНЫХ ПРАВИЛ ДОЛЖНА ПРЕДУСМАТРИВАТЬ 

1) проведение комплексных исследований по выявлению и оценке воздействия факторов среды обитания на здоровье 

населения 



 

 

2) определение санитарно-эпидемиологических требований предотвращения вредного воздействия факторов среды обитания 

на здоровье населения 

3) установление критериев безопасности и (или) безвредности, гигиенических и иных нормативов факторов среды обитания 

4) анализ международного опыта в области санитарно-эпидемиологического нормирования 

5) учет особенностей работы индивидуальных предпринимателей 

64. САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ ЭКСПЕРТИЗЫ, РАССЛЕДОВАНИЯ, ОБСЛЕДОВАНИЯ, 

ИССЛЕДОВАНИЯ, ИСПЫТАНИЯ И ИНЫЕ ВИДЫ ОЦЕНОК СОБЛЮДЕНИЯ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИХ 

И ГИГИЕНИЧЕСКИХ ТРЕБОВАНИЙ МОГУТ ПРОВОДИТЬСЯ 

1) должностными лицами, осуществляющими федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор 

2) экспертами и экспертными организациями, аккредитованными в порядке, установленном Правительством РФ 

3) Министерством Здравоохранения 

65. НА ОСНОВАНИИ РЕЗУЛЬТАТОВ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИХ ЭКСПЕРТИЗ, РАССЛЕДОВАНИЙ, 

ОБСЛЕДОВАНИЙ, ИССЛЕДОВАНИЙ, ИСПЫТАНИЙ И ИНЫХ ВИДОВ ОЦЕНОК СОБЛЮДЕНИЯ САНИТАРНО-

ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИХ И ГИГИЕНИЧЕСКИХ ТРЕБОВАНИЙ ГЛАВНЫМИ ГОСУДАРСТВЕННЫМИ 

САНИТАРНЫМИ ВРАЧАМИ И (ИЛИ) ИХ ЗАМЕСТИТЕЛЯМИ ДАЮТСЯ 

1) санитарно-эпидемиологические заключения 

2) приказ о проведении мероприятий по надзору 

3) список факторов среды обитания 



 

 

66. ПРИ ВЫЯВЛЕНИИ НАРУШЕНИЯ САНИТАРНОГО ЗАКОНОДАТЕЛЬСТВА, А ТАКЖЕ ПРИ УГРОЗЕ 

ВОЗНИКНОВЕНИЯ И РАСПРОСТРАНЕНИЯ ИНФЕКЦИОННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ И МАССОВЫХ НЕИНФЕКЦИОННЫХ 

ЗАБОЛЕВАНИЙ (ОТРАВЛЕНИЙ) ДОЛЖНОСТНЫЕ ЛИЦА, ОСУЩЕСТВЛЯЮЩИЕ ФЕДЕРАЛЬНЫЙ 

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЙ НАДЗОР, ИМЕЮТ ПРАВО ДАВАТЬ ГРАЖДАНАМ И 

ЮРИДИЧЕСКИМ ЛИЦАМ ПРЕДПИСАНИЯ, ОБЯЗАТЕЛЬНЫЕ ДЛЯ ИСПОЛНЕНИЯ ИМИ В УСТАНОВЛЕННЫЕ СРОКИ 

1) об устранении выявленных нарушений санитарно-эпидемиологических требований 

2) о прекращении реализации не соответствующей санитарно-эпидемиологическим требованиям продукции, в том числе 

продовольственного сырья и пищевых продуктов 

3) о проведении дополнительных санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий 

4) о проведении лабораторного обследования граждан, контактировавших с больными инфекционными заболеваниями, и 

медицинского наблюдения за такими гражданами 

5) о выполнении работ по дезинфекции, дезинсекции и дератизации в очагах инфекционных заболеваний, а также на 

территориях и в помещениях, где имеются и сохраняются условия для возникновения или распространения инфекционных 

заболеваний 

6) все перечисленное верно 

67. СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКИЙ МОНИТОРИНГ ПРОВОДЯТ УЧРЕЖДЕНИЯ 

1) ФБУЗЦГиЭ 

2) Роспотребнадзора 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 



 

 

68. ЛАБОРАТОРНЫЙ КОНТРОЛЬ ФАКТОРОВ СРЕДЫ ОБИТАНИЯ ПРИ СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОМ 

МОНИТОРИНГЕ ПРОВОДЯТ УЧРЕЖДЕНИЯ 

1) ФБУЗ ЦГиЭ 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 

69. ВЫЯВЛЕНИЕ ПРИЧИННО-СЛЕДСТВЕННОЙ СВЯЗИ ПРИ СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОМ МОНИТОРИНГЕ 

ПРОВОДЯТ УЧРЕЖДЕНИЯ 

1) ФБУЗЦГиЭ 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 

70. ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ СВЕДЕНИЙ ДЛЯ ПРИНЯТИЯ УПРАВЛЕНЧЕСКИХ РЕШЕНИЙ ОРГАНАМИ ВЛАСТИ В ХОДЕ 

СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО МОНИТОРИНГА ПРОВОДЯТ УЧРЕЖДЕНИЯ 

1) ФБУЗ ЦГиЭ 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 



 

 

71. КАКИМ УЧРЕЖДЕНИЯМ ПРЕДОСТАВЛЯЮТСЯ ДАННЫЕ ВЫЯВЛЕННЫЕ ПО РЕЗУЛЬТАТАМ СОЦИАЛЬНО-

ГИГИЕНИЧЕСКОГО МОНИТОРИНГА 

1) ФБУЗ ЦГиЭ 

2) Правительству 

3) гражданам 

4) индивидуальным предпринимателям 

5) все перечисленное верно 

72. УЧРЕЖДЕНИЯ, НЕ ПРИНИМАЮЩИЕ УЧАСТИЕ В ХОДЕ СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО МОНИТОРИНГА 

1) ФБУЗЦГиЭ 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 

73. В КАКИХ УЧРЕЖДЕНИЯХ ПРОВОДЯТ ВЫЯВЛЕНИЕ ПРИЧИННО-СЛЕДСТВЕННОЙ СВЯЗИ В ХОДЕ 

СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО МОНИТОРИНГА 

1) территориальных отделов 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) филиалы ФБУЗ ЦГиЭ 



 

 

4) научно-исследовательские институты 

74. В КАКИХ УЧРЕЖДЕНИЯХ ПРОВОДЯТ ЛАБОРАТОРНЫЙ АНАЛИЗ В ХОДЕ СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО 

МОНИТОРИНГА: 

1) территориальных отделов 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) филиалы ФБУЗ ЦГиЭ 

4) научно-исследовательские институты 

75. НЕОБХОДИМО ЛИ СОГЛАСОВАНИЕ О ХОДЕ ПРОВЕДЕНИЯ СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО МОНИТОРИНГА 

С ОРГАНОМ ПРОКУРАТУРЫ 

1) только территориальным отделам 

2) только Управлению Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) только филиалам ФБУЗ ЦГиЭ 

4) согласование не требуется 

76. В ТЕЧЕНИИ КАКОГО ВРЕМЕНИ СПЕЦИАЛИСТАМ РОСПОТРЕБНАДЗОРА НЕОБХОДИМО ПРИСТУПИТЬ К 

РАССЛЕДОВАНИЮ ПРИ ПОЛУЧЕНИИ ЭКСТРЕННОГО ИЗВЕЩЕНИЯ О ЭПИДЕМИЧЕСКОЙ ВСПЫШКЕ 

1) незамедлительно 

2) в течении Зх часов 

3) в течении 12 часов 



 

 

4) в течении Зх суток 

77. УЧРЕЖДЕНИЯ, НЕ ПРИНИМАЮЩИЕ УЧАСТИЯ В ХОДЕ РАССЛЕДОВАНИЯ ЭПИДЕМИЧЕСКОЙ ВСПЫШКИ 

1) ФБУЗ ЦГиЭ 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) прокуратуры 

4) органы МВД 

78. УЧРЕЖДЕНИЯ, ИМЕЮЩИЕ ПРАВО ПРИВЛЕКАТЬ К УГОЛОВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) ФБУЗ ЦГиЭ 

2) Управление Роспотребнадзора по субъекту РФ 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 

79. САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЕ БЛАГОПОЛУЧИЕ НАСЕЛЕНИЯ ОБЕСПЕЧИВАЕТСЯ ПОСРЕДСТВОМ 

1) мер по привлечению к ответственности за нарушение законодательства РФ в области обеспечения санитарно-

эпидемиологического благополучия населения 

2) лицензирование введения новых лекарственных форм 

3) формирования и ведения открытых и общедоступных федеральных информационных ресурсов, направленных на 

своевременное информирование органов государственной власти, органов местного самоуправления, юридических лиц, 

индивидуальных предпринимателей и граждан о возникновении инфекционных заболеваний, массовых неинфекционных 



 

 

заболеваний (отравлений), состоянии среды обитания и проводимых санитарно-противоэпидемических (профилактических) 

мероприятиях 

4) все перечисленное верно 

80. САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЕ БЛАГОПОЛУЧИЕ НАСЕЛЕНИЯ ОБЕСПЕЧИВАЕТСЯ ПОСРЕДСТВОМ 

1) научных исследований в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения 

2) мер по гигиеническому воспитанию и обучению населения и пропаганде здорового образа жизни 

3) лицензирование медицинских услуг 

4) все перечисленное верно 

81. САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЕ БЛАГОПОЛУЧИЕ НАСЕЛЕНИЯ ОБЕСПЕЧИВАЕТСЯ ПОСРЕДСТВОМ 

1) государственной регистрации потенциально опасных для человека химических и биологических веществ, отдельных видов 

продукции, радиоактивных веществ, отходов производства и потребления, а также впервые ввозимых на территорию РФ 

отдельных видов продукции 

2) проведения социально-гигиенического мониторинга 

3) контроль за оборотом лекарственных средств 

4) все перечисленное верно 

82. САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЕ БЛАГОПОЛУЧИЕ НАСЕЛЕНИЯ ОБЕСПЕЧИВАЕТСЯ ПОСРЕДСТВОМ 

1) федерального государственного санитарно-эпидемиологического надзора 



 

 

2) обязательного подтверждения соответствия продукции санитарно-эпидемиологическим требованиям в порядке, 

установленном законодательством РФ о техническом регулировании 

3) лицензирования видов деятельности, представляющих потенциальную опасность для человека 

4) все перечисленное верно 

83. РОСПОТЕБНАДЗОР ПРИ ПРОВЕДЕНИИ ПЛАНОВЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ПО НАДЗОРУ ВЗАИМОДЕЙСТВУЕТ 

1) ФБУЗЦГиЭ 

2) Правительство 

3) прокуратуры 

4) медицинские организации 

84. НАЗОВИТЕ ДОКУМЕНТ, НА ОСНОВАНИИ КОТОРОГО РОСПОТРЕБНАДЗОР МОЖЕТ ПРИСТУПИТЬ К 

РАССЛЕДОВАНИЮ ЭПИДЕМИЧЕСКОЙ ВСПЫШКИ 

1) больничный лист 

2) статистическая карта выбывшего из стационара 

3) экстренное извещение 

4) талон амбулаторного больного 

85. ФЗ №52 «О САНИТАРНО-ЭПИДЕМИЧЕСКОМ БЛАГОПОЛУЧИИ НАСЕЛЕНИЯ» БЫЛ ПРИНЯТ 

1) 1999г. 



 

 

2) 2001г. 

3) 2004г. 

4) 1993г. 

86. ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЮ 

ЧЕЛОВЕКА БЫЛА ОРГАНИЗОВАНА 

1) 1999г. 

2) 2001г. 

3) 2004г. 

4) 1993г. 

87. СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКИЙ МОНИТОРИНГ БЫЛ ВВЕДЕН В 

1) 1999г. 

2) 2001г. 

3) 2004г. 

4) 1993г. 

88. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВИДЫ АДМИНИСТРАТИВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) дисквалификация 

2) штраф 



 

 

3) приостановление деятельности 

4) увольнение 

89. НАЗОВИТЕ ВИД НАКАЗАНИЯ, НЕ ОТНОСЯЩИЕСЯ К АДМИНИСТРАТИВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) дисквалификация 

2) штраф 

3) приостановление деятельности 

4) увольнение 

90. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВЕДОМСТВЕННЫЕ ЦЕЛЕВЫЕ ПРОГРАММЫ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) ВЦП «Санитарная охрана территории» 

2) ВЦП «СПИДу-нет» 

3) ВЦП «Защита прав потребителей» 

4) ВЦП «Санитарный щит» 

91. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВЕДОМСТВЕННЫЕ ЦЕЛЕВЫЕ ПРОГРАММЫ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) ВЦП «Санитарный щит» 

2) ВЦП «Гигиена и здоровье» 

3) ВЦП «Лицензирование для здоровья» 



 

 

4) ВЦП «Стоп-инфекция» 

5) все перечисленное верно 

92. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВЕДОМСТВЕННЫЕ ЦЕЛЕВЫЕ ПРОГРАММЫ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) ВЦП «Санитарный щит» 

2) ВЦП «Гигиена и здоровье» 

3) ВЦП «Защита прав потребителей» 

4) ВЦП «Лицензирование для здоровья» 

5) все перечисленное верно 

93. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВЕДОМСТВЕННЫЕ ЦЕЛЕВЫЕ ПРОГРАММЫ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) ВЦП «Санитарный щит» 

2) ВЦП «Гигиена и здоровье» 

3) ВЦП «Санохрана» 

4) ВЦП «СОЦГИГМОНИТОРИНГ» 

94. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВЕДОМСТВЕННЫЕ ЦЕЛЕВЫЕ ПРОГРАММЫ РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) ВЦП «Санохрана» 

2) ВЦП «СПИДу-нет» 



 

 

3) ВЦП «СОЦГИГМОНИТОРИНГ» 

4) все перечисленное верно 

95. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВИДЫ ДИСЦИПЛИНАРНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) замечание 

2) выговор 

3) увольнение 

4) предупреждение 

96. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВИД АДМИНИСТРАТИВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) предупреждение 

2) выговор 

3) штраф 

4) запрет деятельности 

97. ПЕРЕЧИСЛИТЕ ВИД УГОЛОВНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

1) возмещение материальных и моральных потерь 

2) отбывание наказания в исправительных учреждениях 

3) дисквалификация 



 

 

4) запрет деятельности 

98. ПРИ ВОЗБУЖДЕНИИ ДЕЛА ОБ АДМИНИСТРАТИВНОМ ПРАВОНАРУШЕНИИ В КАКИЕ СРОКИ МОЖЕТ 

СОСТАВЛЯТЬСЯ ПРОТОКОЛ 

1) немедленно по факту установления нарушения 

2) возможно увеличение срока до Зх дней, для подготовки передачи материалов в суд 

3) возможно увеличение срока до 7 дней, для подготовки передачи материалов в суд 

4) возможно увеличение срока до 14 дней, для подготовки передачи материалов в суд 

99. СРОКИ РАССМОТРЕНИЯ ДЕЛА ОБ АДМИНИСТРАТИВНОМ ПРАВОНАРУШЕНИИ ОРГАНОМ 

РОСПОТРЕБНАДЗОРА 

1) 15 дней 

2) 30 дней 

3) 45 дней 

4) 60 дней 

100. ПРИ РАССМОТРЕНИИ ДЕЛА ОБ АДМИНИСТРАТИВНОМ ПРАВОНАРУШЕНИИ СУД МОЖЕТ ПРИНЯТЬ 

СЛЕДУЮЩИЕ РЕШЕНИЯ 

1) административный штраф 

2) административная приостановка деятельности 

3) дисквалификация 



 

 

4) предупреждение 

4. Комплект КОС для проведения промежуточной аттестации. 

Вопросы к дифференцированному зачету 

1. Стратегия и тактика обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения, защиты прав потребителей, 

охраны здоровья населения. 

2. Основы законодательства РФ об охране здоровья граждан 1993 г. ( с дополнениями до 2006г.). Федеральный закон от 30.03.99г. 

№ 52-ФЗ « О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения». 

3. Федеральный закон от 17.09.98г. № 257 ФЗ « Об иммунопрофилактике инфекционных заболеваний». Федеральный закон от 

10.01.02г.  № 7 ФЗ « Об охране окружающей среды». 

4. Закон РФ от 07.02.92г. № 2300-1 « О защите прав потребителей». 

5. Система здравоохранения в РФ. 

6. Система учреждений, входящих в Министерство здравоохранения и социальной защиты населения. Оказание медицинской 

помощи городскому населению по месту жительства и месту работы. 

7. Специализированные виды медицинской помощи. Охрана здоровья женщин и детей. Принципы этапности в оказании 

медицинской помощи сельскому населению. 

8. Управленческая деятельность в сфере охраны здоровья населения, санитарно-эпидемиологического благополучия и защиты 

прав потребителей. 

9. Сущность и структура управленческой деятельности, её необходимость в существующей ситуации развития общества, 

технологии управленческой деятельности 

10. Виды контроля- процессуальный, результативный. Субъективная и объективная оценка качества деятельности. 



 

 

11. Роль стандартов в управленческой деятельности, их виды. 

12. Проблемы управления в современных условиях. 

13. Эффективность деятельности в сфере охраны здоровья,  санитарно-эпидемиологического благополучия и защиты прав 

потребителей 

14. «Виды финансирования в системе здравоохранения и Роспотребнадзора» 

15. Государственно-бюджетное финансирование ЛПУ и учреждений Роспотребнадзора. Бюджетно-страховая медицина. 

16. Понятие о маркетинге и рынке в сфере услуг. Маркетинговые среды. 

17. Управление маркетингом, задачи маркетинга, потребительский рынок, виды потребления и механизм управления. 

18. Федеральная служба по надзору и защите прав потребителей и благополучия  человека. 

19. Структура Федеральной службы, её место в системе государственного управления. 

20. Общие положения деятельности Федеральной службы. 

21. Организация деятельности Федеральной службы. 

22. Территориальная служба госсанэпиднадзора. 

23. Структура территориального управления, её место в системе госсанэпиднадзора. 

24. Общие положения деятельности территориального управления. Организация его деятельности. 

25. Структура территориального Управления в регионе и организация его деятельности. 

26. Деятельность ФБУЗ   «Центр гигиены и           эпидемиологии». 

27. Общие положения деятельности ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии». 

28. Структура и функции отделов  Центра. 

29. Место санитарного фельдшера в структурных подразделениях Центра.  

30. Взаимодействие ТУ и ФБУЗ «Центр  гигиены и эпидемиологии» в обеспачении  санитарно-эпидемиологического 



 

 

благополучия и защите прав  потребителей».    

31. Взаимодействие ТУ и ФБУЗ по функциям: планирование работы по надзору; контроль  за соблюдением Федеральных законов; 

32. приём, рассмотрение вопросов и информирование юридических лиц, индивидуальных предпринимателей и граждан; 

проведение социально-гигиенического мониторинга деятельность по обеспечению санитарно-эпидемиологического 

благополучия; эпидемиологический надзор; составление отчётной документации. 

33. Участие санитарного фельдшера во взаимодействии ТУ и ФБУЗ. 

34. Основы делопроизводства в ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии» 

35. Порядок обработки входящей и исходящей корреспонденции.Регистрация документов. 

36. Организация контроля исполнения документов.Оформления управленческих документов. 

37. Составление номенклатуры и формирование дел.Использование архивных документов. 

38. Система социально-гигиенического мониторинга в РФ.  

39. Система социально гигиенического мониторинга в РФ. 

40. Координация деятельности по охране прав потребителя\ей и благополучия человека с органами, обеспечивающими правовую 

защиту граждан, регулирующими природоохранную деятельность;с медицинской статистикой и учреждениями 

здравоохранения. 

41. Методы социально-гигиенических исследований состояния здоровья населения. 

  



 

 

                                                    

Критерии оценки: 

Оценка      5        (отлично) выставляется       обучающемуся,   обнаружившему всестороннее систематическое знание учебного 

материала, умение свободно ориентироваться в заданиях, приближенных к будущей профессиональной деятельности в 

стандартных и нестандартных ситуациях, усвоившему взаимосвязь основных понятий дисциплины и их значение для 

приобретаемой специальности. 

Оценка 4 (хорошо) выставляется обучающемуся, обнаружившему полное знание учебного материала, успешно 

выполнившему заданиях, приближенные к будущей профессиональной деятельности в стандартных ситуациях, показавшему 

систематический характер знаний по дисциплине, способность к их самостоятельному пополнению и обновлению в ходе 

дальнейшей учебы и профессиональной деятельности. 

Оценка 3 (удовлетворительно) выставляется обучающемуся, обнаружившему знание основного учебного материала в 

объеме, необходимом для дальнейшей учебы и предстоящей работы по специальности, справляющемуся с выполнением заданий, 

предусмотренных программой дисциплины, обладающему необходимыми знаниями, но допустившему неточности. 

Оценка 2 (неудовлетворительно) выставляется обучающемуся, если обучающийся имеет разрозненные, бессистемные 

знания, не умеет выделять главное и второстепенное, беспорядочно и неуверенно излагает материал. 
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