
 
АКАДЕМИЧЕН СТАНДАРТ ЗА УЧЕБНАТА ДИСЦИПЛИНА 

„ ХЕМАТОЛОГИЯ“ 
 

1. Цел на обучението по дисциплината “Хематология”  

Хематология е медицинска специалност, учебна и научна дисциплина, която изучава 

кръвта и кръвотворните органи в норма и патология. Преподаването, изучаването и 

практическoто обучение по учебната дисциплина са подчинени на приоритетната цел 

на МУ- Пловдив:  

Развитието на личностните качества на студентите, насърчаване на тяхната 

инициативност, създаване на навици на перманентно самообразование и умение 

сами да се учат, придобиване на „преносими” знания, ключови компетентности и 

умения.  

Вид на дисциплината съгласно ЕДИ:  

-Задължителна  

Ниво на обучение:  

-Магистър ( М)  

За постигане и реализиране на образователната степен „магистър“по медицина 

учебната дисциплина “Клинична хематология” има свои специфични цели:  

 Познания на съвременните концепции за епидемиологията, етиологията, 

патогенезата, диагнозата, прогнозата и терапевтичните подходи на 

вродените и придобити заболявания на кръвта и кръвотворните органи.  

 Познания за информативната стойност на специфичните лабораторно-

хематологични, морфологични, имунохематологични, флоуцитометрични, 

цитогенетични, молекулярно-биологични и образни методи за изследване на 

кръвта и кръвотворните органи в норма и патология.  

 Минимални практически умения и насоки за ранно диагностициране на 

доброкачествените и злокачествените заболявания на кръвта и кръвотворните 

органи, както и хематологичните прояви на вродени и придобити заболявания на 

други органи и системи.  

 Познания и интерпретацията на показателите за оценка на коагулационната 

система в норма и патология, лечение на животозастражаваща 

хеморагична диатеза и терапевтичното приложението на кръв и кръвни 

биопродукти..  



Ключови компоненти на учебната дисциплина "Клинична хематология": 

 Клинична хематология  

 Хематологична диагностика  

 Тромбоза и хемостаза  

 Трансфузионна хематология  

 Стволовоклетъчна трансплантация  

 

Гранични области на специалността "Клинична хематология". Клиничната 

хематология е с подчертан интердисциплинарен характер - обособена подспециалност 

от вътрешните болести, диагностични и терапевтични взаимодействия с всички 

останали медицински специалности и преди всичко с ключовите за диагностиката и 

проследяване ефекта от лечението на кръвните заболявания : имунология, медицинска 

генетика и образна диагностика.  

 

2. Учебно съдържание на дисциплината. Необходимите теоретични и практически 

познания по учебната дисциплина са съобразени и отговарят на приоритената цел в 

обучението на студентите на МУ и клиничната хематология.  

 

Теми и тезиси на лекционния курс по клинична хематология 

  

ЛЕКЦИЯ No 1 

Въведение   в   клиничната   хематология.  Хемопоеза. Анемии. Обмяна на желязото. 

ЖДА. Изследване на пациенти със заболявания на кръвта и кръвотворните органи 

Хемопоеза. Стадии в развитието на хемопоезата Диференциация Разпределение на 

клетъчните популации. Анемии. Класификация. Степени на анемичното състояние. 

Обмяна на желязото Желязодефицигтни анемии Определение Класификация. 

Патогенеза. Клинична картина – основни синдроми Лабораторни изследвания. 

Диагностични критерии. Диференциална диагноза Лечение Прогноза Анемии при 

хронични заболявания. Диференциална диагноза 

ЛЕКЦИЯ No 2 

Обмяна на вит В12 и фолати. Мегалобластни анемии. Хипо- и апластични анемии. 

Апластична анемия .Обмяна на вит В12. Обмяна на фолиева киселина. Мегалобластни 



анемии. Класификация. Пернициозна анемия. Патогенеза.Клинична картина – основни 

синдроми. Лабораторни изследвания. Диагностични критерии. Диференциална диагноза. 

Лечение Прогноза. Хипо-и апластични анемии. Патогенеза. Класификация. Апластична 

анемия. Определение. Честота Патогенеза. Диагностични критерии. Диференциална 

диагноза Лечение. Прогноза.        

ЛЕКЦИЯ No 3 

Хемолитични анемии. Вродени хемолитични анемии. Общи данни. Механизми и 

хемолитични констелации  за интравазална и екстравазална хемолиза. Вродени хемолитични 

анемии. Мембранопатични хемолитични анемии. Микросфероцитна хемолитична анемия. 

Клиника. Диагностични критерии. Диференциална диагноза.  Лечение. Ензимопатични 

хемолитични анемии. Глюкозо – 6 фосфатен дефицит. Клиника. Диагностични критерии. 

Диференциална диагноза. Лечение Хемоглобинопатии. Структура на хемоглобина. 

Хемоглобинози. Сърповидно-клетъчна анемия Клиника. Диагностични критерии. 

Диференциална диагноза. Лечение Таласемии. Хомозиготна бета - таласемия Клиника. 

Диагностични критерии. Лабораторен контрол на желязното свърхнатоварване. 

Диференциална диагноза. Лечение. Хетерозиготни таласемии.   

ЛЕКЦИЯ No 4 

Придобити хемоалитични анемии.  Имунни, автоимунни и лекарствено имунни  

хемолитични анемии. Общи данни. Патогенеза на имунния хемолитичен процес. 

Хемолитична болест на новороденото. Основни механизми. Клиника. Диагностични 

критерии. Диференциална диагноза. Лечение Профилактика. Пострансфузионни 

хемолитични анемии Автоимунни хемолитични анемии. Обща характиристика на 

студовите и топлинните антитела. Автоаимунни хемолитични анемии с топлинни антитела  

Клиника Диагноза Лечение Автоаимунни хемолитични анемии със студови антитела  

Клиника Диагноза Лечение Индикации за кръвопреливане при автоимунни хемолитични 

анемии Лекарственоимунни хемолитични анемии 

ЛЕКЦИЯ No 5 

Малигнени заболявания на кръвта и кръвотворните органи. Основни патогенетични 

механизми на неоплазийни растеж. Класификация на злокачествените заболявания на 

кръвта и кръвотворните органи. Остри левкемии. Механизми на неоплазиайния растеж 

(онкогенеза). Класификация на малигнените хемопатии. Остри миелобластни левкемии.  



Класификация. Рискови фактори Клиника. Методи за диагностициране и диагностични 

критерии. Диференциална диагноза. Основни приниципи на лечение, фази, терапевтичен 

отговор. Прогноза. Остри лимфобластни левкемии Принципни различия от миелобластните 

левкемии. Класификация Клиника. Методи за диагностициране и диагностични критерии. 

Диференциална диагноза. Прогностични фактори. Основни приниципи на лечение, фази, 

терапевтичен отговор. Прогноза. Иновативни  терапевтични  подходи -  таргетна  терапия, 

биспецифинчи антитела, клетъчна терапия. 

ЛЕКЦИЯ No 6 

Подостри миелопролиферативни заболявания - миелодисплазийни синдроми 

Определение.  Патогенеза. Класификация. Клиника. Методи за диагностициране и 

диагностични критерии. Диференциална диагноза. Прогностични фактори. Основни 

приниципи на лечение, терапевтичен отговор, прогноза. 

ЛЕКЦИЯ No 7 

Хронични миелопролиферативни заболявания. Хронична Ph+ миелоидна левкемия. 

Полицитемия вера. Есенциална тромбоцитемия. Първична миелофиброза Обща 

характеристика. Класификация. Хронична Ph+ миелоидна левкемия. Патогенеза. Клиника. 

Фази на заболяването. Методи за диагностициране и диагностични критерии. Диференциална 

диагноза. Прогностични фактори Съвременно лечение. Тирозинкиназни инхибитори 

Терапевтичен отговор и мониториране Прогноза. Полицитемия вера Патогенеза. Клиника. 

Фази на заболяването. Методи за диагностициране и диагностични критерии. Диференциална 

диагноза. Прогностични фактори Лечение. Прогноза. Тромбоцитемия есенциалис. 

Патогенеза. Клиника. Фази на заболяването. Методи за диагностициране и диагностични 

критерии. Диференциална диагноза. Прогностични фактори Лечение. Прогноза. Първична 

миелофиброза Патогенеза. Клиника. Фази на заболяването. Методи за диагностициране и 

диагностични критерии. Диференциална диагноза. Прогностични фактори Лечение. Прогноза. 

Таргетна терапия 

ЛЕКЦИЯ No 8 

Неходжкинови лимфоми Съвременна класификация Хронична лимфоцитна 

левкемия. Общи данни за лимфопоезата и методи за диагностициране на 

лимфопролиферативните заболявания. Т-лимфоцити. В-лимфоцити. Натурални килърни 

клетки. Хронична В- лимфоцитна левкемия. Определение. Етиология Патогенеза. 



Клиника Системи за стадиране. Диагностични критерии. Диференциална диагноза 

Трансформация Лечение. Иновативни  терапевтични  подходи -  инхибитори  на В-клетъчния 

рецептор, моноклонални  антитела. Прогноза. 

ЛЕКЦИЯ No 9 

Неходжкинови лимфоми Съвременна класификация. Определение. Патогенеза 

Клетъчен произход Хистологични варианти Имунохистохимични и флоуцитометрични 

панели. Стадийна система. Клиника Прогностични системи Методи за стадиране и 

диагноза. Диференциална диагноза. Лечение. Иновативни  терапевтични  подходи -  

инхибитори  на В-клетъчния рецептор, моноклонални  антитела. Прогноза Фоликуларни 

лимфоми Дифузни В-едроклетъчни лимфоми. Лимфоплазмоцитен лимфом 

Трихолевкемия МАЛТ – лимфоми. Мантелноклетъчни лимфоми.  

ЛЕКЦИЯ No 10 

Болест на Ходжкин. Определение.Патогенеза Клетъчен произход Хистологични 

варианти Стадийна система. Клиника Прогностични фактори Методи за стадиране и 

диагноза. Диференциална диагноза. Лечение.Моноклонални  антитела. Прогноза. 

ЛЕКЦИЯ No 11 

Болести на плазмоцитната редица Мултиплен миелом AL-амилоидоза. 

Определение Моноклонални имуноглобулини ( парапротеини) Методи за 

диагностициране. Мултиплен миелом Определение Патогенеза. Стадийна система. 

Клиника – основни синдроми Прогностични системи Диагностични критерии. 

Диференциална диагноза. Лечение. „Нови“  и  „най -  нови“ лекарствени  агенти. 

Прогноза Болест на системните лековерижни отложения Определение Патогенеза 

Клиника Диагностични критерии Диференциална диагноза. Лечение. AL- амилоидоза 

Определение Патогенеза Клиника Диагностични критерии Диференциална диагноза. 

Лечение  

ЛЕКЦИЯ No 12 

Основни методи за лечение на малигнените хемопатии:  хирургическо лечение, 

лъчетерапия, химиотерапия. Цитостатици. Таргетна терапия.  Имуномодулатори. 

Трансплантация на хемопоетични стволови клетки. Хирургически метод. Индикации. 

Радиотерапия Индикации Цитостатици. Класификация Механизъм на действие 



Странични ефекти Таргетна терапия Механизъм Класификация Терапевтичен отговор 

Трансплантация на хемопоетични стволови клетки. Автоложна трансплантация 

Методология Индикации Недостатъци на метода Алогенна трансплантация Методология 

Индикации Недостатъци на метода Странични ефекти Терапевтичен отговор 

Посттрансплантационен контрол. Клетъчни  терапии.   

ЛЕКЦИЯ No 13 

Хемостаза. Хеморагични диатези.  Основни констелации. Вродени нарушения на 

кръвосъсирването (коагулопатии). Определение Нива на хемостазата Фази на 

хемостазата Хемостазна диагностика и констелации. Коагулопатии Определение 

Класификация Характеристика на хеморагичната диатеза. Хемофилия А Патогенеза 

Клиника Класификация Диагностични критерии Пренатална диагностика. Лечение. 

Профилактична стратегия. Поведение при инхибиторна хемофилия. Коагулационни  

фактори  с удължено  действи и  нефакторни  лекарствени  продукти. Хемофилия В 

Определение Патогенеза Клиника Класификация Диагностични критерии Пренатална 

диагностика. Лечение. Профилактична стратегия. Поведение при инхибиторна 

хемофилия Коагулационни  фактори  с удължено  действие и  нефакторни  лекарствени  

продукти. Болест на Вилебранд Определение Патогенеза Клиника Класификация 

Диагностични критерии Лечение 

ЛЕКЦИЯ No 14 

Тромбоцитопатии и тромбоцитопении. Класификация. Тромбоцитопатии Определение. 

класификация Хемостазни тестове Клиника Лечение Имунна тромбоцитопения. Патогенеза 

Клиника Диагностични критерии Лечение Спленектомия. Тромпоетинови рецептори агонисти 

Поведение при хирургически интервенции Поведение при бременност  

ЛЕКЦИЯ No 15 

Дисеминирано вътресъдово съсирване. Определение Етиопатогенеза Фази на протичане 

Клиника Клинични форми Диагностични критерии Диагностични скали Диференциална 

диагноза. Лечение Динамичен контрол 

Хорарариум на лекционния курс : 30 часа лекции / семестър  

 

 



Програма за клиничните упражнения по хематология.  

Съдържанието на клиничните упражнения е хронологически подредено и 

взаимопочинено с лекционния материал така, че при свързаните със съответната лекция 

упражнения се използва вече изучена материя и понятия. Между „съседните“ по учебен 

план дисциплини няма ненужно застъпване или „бели петна“. Провеждането на 

клиничните упражнения е при „леглото на болния“ със съответна на упражнението 

нозология.  

 

П Р О Г Р А М А 

І упражнение (2+3 часа седмично) 

 Методи за изследване на хематологично болен. Анамнеза. Физикални дадни, 

лабораторен минимум.  Специфични методи: ДКК, миелограма, 

трепанобиопсия, имунохистохимия, флоуцитометрия, хемостазен статус, 

имуноелектрофореза, образни методи, изотопни методи, класическа 

цитогенетика, молекулярно –генетичен анализ    

 

 ІІ упражнение(2+3 часа седмично). 

 Еритроцитна редица - цитогенеза, морфология в норма и патология. 

 Желязодефицитни анемии. 

 

ІІІ упражнение(2+3 часа седмично). 

 Мегалобластни анемии. 

 Вродени хемолитични анемии - M.Minkowski-Chauffard, ензимопатии. 

 

ІV упражнение(2+3 часа седмично) 

 Вродени хемолитични анемии - таласемии и хемоглобинози. 

 Придобити хемолитични – изоимунни, автоимунни. 

 

V упражнение. (2+3 часа седмично)  

 Костномозъчна недостатъчност. Костномозъчна трансплантация. 



 Колоквиум - анемии. Лечение с кръв и кръвни биопродукти 

 

VІ упражнение(2+3 часа седмично) 

 Гранулоцитна редица - цитогенеза, цитохимия, морфология в норма и 

патология. 

 Остри миелопролиферативни процеси - класификация, клиника, диагноза. 

 

VІІ упражнение(2+3 часа седмично) 

 Остри миелопролиферативни процеси - лечение. 

 Подостри миелопролиферативни процеси. 

 

VІІІ упражнение  (2+3 часа седмично)                                                                                

 Хронични миелопролиферативни процеси- хронична гранулоцитна левкемия. 

 Други хронични миелопролиферативни процеси. 

 

ІХ упражнение(2+3 часа седмично) 

 Колоквиум миелопролиферативни процеси. Цитостатици. 

 Лимфоцитна редица - цитогенеза, цитохимия, морфология в норма и 

патология, функционална характеристика. 

 

Х упражнение(2+3 часа седмично) 

 Остри лимфопролифративни процеси - класификация, клиника, диагноза и 

лечение. 

 M. Hodgkin – клиника, стадиране, диагноза. 

 

ХІ упражнение(2+3 часа седмично) 

 M. Hodgkin - лечение. 

 Неходжкинови лимфоми 

 

ХІІ упражнение (2+3 часа седмично).  



 НХЛ- лечение. 

 Хронична лимфоцитна левкемия 

 

ХІІІ упражнение (2+3 часа седмично).  

 Мултиплен миелом. 

 Колоквиум – лимфопролиферативни процеси 

 

ХІV упражнение (2+3 часа седмично).  

 Коагулопатии. Хемофилии. 

 Есенциална тромбоцитопения 

 

ХV упражнение (2+3 часа седмично).  

 Дисеминирана интравазална коагулация. Колоквиум - хеморагични диатези. 

 

Хорариум на клиничните упражнения– 75 часа /семестър  

 

Форми на оценяване: текущо, тестово, колоквиуми, реферати, семинарни дискусии с 

контраверсии, извънаудиторни задачи за подготовка и представяне  

 

3. Предпоставки  

Минимумът необходими знания и практически умения, които студентът трябва да 

притежава, за да започне и успешно да завърши обучението си по клинична 

хематология са:  

 Анамнеза и физикален статус при болен с хематологично заболяване  

 Лабораторен минимум за диагностично уточняване на хематологично 

заболяване  

 Работа с имерсионен микроскоп. Пълна и диференцилна кръвна картина. 

Количествени и качествени отклонения в ПКК/ДКК  

 Методология на определяне на кръвногруповата принадлежност, преливането на 

кръв и кръвни продукти. Поведение при странични ефекти и усложнения.  

 Интерпретация на нарушенията в коагулацията. Хемостазни показатели.  



 Терапевтично повлияване на спешни състояния в хематологията: хеморагичен 

шок, хемолитичен шок, животозастрашаваща хеморагична диатеза при вродени 

и придобити коагулопатии, хиперкалциемия, тумор-лизис синдром  

 Разпознаване и поведение при пациенти със постцитостатични усложнения на 

отделните органни дисфункиции. Профилактика на бактериални, вирусни и 

микотични суперпонирани инфекции.  

 Ранно диагностициране на малигнени хемопатии. Насочващи симптоми и 

кръвни и биохимчни усложнения.  

 Информативна стойност и интрепретация на данни от : цитохимични 

изследвания, клетъчен и хуморален имунитет, фенотипизиране, 

имунохистохимия, цитогенетични и молекуялрно-генетични данни, съвременна 

образна диагностика.  

 

4. Академични  ресурси. 

Преподавателският екип по  клинична хематология трябва да се състои  от  

специалисти с професионален опит и стаж,  добри комуникативни умения, 

интелегентно, интригуващо, актрактивно и разбираемо провеждане на цялостни цикъл 

на обучение по клиничната дисциплина хематология. Да обучава и мотивира в 

съвместни разработки първите стъпки в методологията на научния процес. Да умее не 

само да представя съвременните възможности на дисциплината, да мотивира нейното 

овладяване, но и да ориентира студентите за бъдеща реализация в областта на 

клиничната хематология.  

 

5. Материални ресурси  

Материалните ресурси за осъществяване на цикъла на обучение по клинична 

хематология включват: хематологичен стационар, дневен стационар и диспансерен 

кабинет, трансплантационен сектор, видеомониторна микроскпоия, собствени или от 

специализирани атласи хематологични находки, ехографски апарати (демонстрация), 

видеокомпютъно разчитане на данни от образни изследвания – КАТ, ЯМР, РЕТ., тест 

серуми за кръвногрупови антигени, имерсионни микроскопи за самостоятелно 

разчитане на периферна и костномозъчна натривка, софтуерен продукт или на книжен 

носител минимален диагностичен панел. 

  



6. Лекционно обучение  

Лекционният курс е изцяло под формата на презентации, които се предоставят на 

студентите по електронен път. По време на лекциите се демонстрират директно или по 

документи конкретни клинични случаи. Предоставя се видеомониторна микроскопия 

на препарати от периферна кръв или костен мозък по съответната нозология от атласи 

или собствен фотоматериал. Подготвят се презентации, които се предоставят на 

студентите по електронен път, за могат да се подготвят за всяко занятие. 

  

7. Лабораторни упражнения  

При упраженията за методология на определяне на кръвногруповата принадлежност, 

преливането на кръв и кръвни продукти се организират лабораторни упражнения, 

предоставят се методични указания, ръководства и тестове. 

  

8. Семинарни упражнения  

За семинарните упражнения, които се провеждат с цяла група, се препоръчва 

предварително литература по темата, която ще се обсъжда включително под формата 

на дебат. Като методична форма се отдава предимство на работа в екип, екипните 

дискусии и ролеви игри. Могат да се възлагат задачи на студентите да подготвят и 

защитят своя теза (презентация) по тема, зададена от преподавателя.  

 

9. Информационни  ресурси. Основна литература. Сайтове. 

Преподавателят задължително  има разработени и упражнения по дисциплината, като 

представя същите и в електронен вариант. Преподавателят следва да разработи списък 

с препоръчвана литература по дисциплината, с приоритет на достъпните източници (да 

се отделят като „основна литература“). Цитират се интернет сайта, от които може да се 

намерят подходящи материали за подготвката на студента. Предоставя се информация 

за възможностите на библиотечно-информационния център. 

  

10. Контролни работи  

Студентите трябва да се натоварват динамично и интензивно през семестъра. Изхожда 

се от презумпцията, че начинът на придобиване на знанията и уменията е важен фактор 

за тяхната дълбочина, трайност и приложимост. Съобразно основните раздели на 

клиничната хематология, овладяването на знанията и уменията се контролира 4 пъти на 

семестър под формата на текущ контрол в различните му варианти. На студентите се 



предоставя своевременно информация и разяснения на резултатите от този контрол, 

което да подпомогне по-нататъшната им подготовка. Резултатите от тези проверки 

влизат като компонент в крайната оценка за семестъра. 

  

11. Самостоятелна работа и ангажираност на студента Самостоятелната работа 

трябва да се ръководи от преподавателя (асистента), който да напътства студента както 

в литературните източници, така и в методите на тяхното усвояване. Препоръчва се да 

се предоставят и обучителни тестове, вкл. оn line, за самостоятелна работа и 

упражнения на студентите.  

 

12. Сътрудничество между студентите и преподавателския екип  

Това сътрудничество трябва да се изразява в:  

• Ангажираност на преподавателя към студента и неговата предварителна подготовка, 

текущи трудности по усвояване на материала и възможности с индивидуална програма 

на учене да постигне повече.  

• Използване на приемните часове за консултации.  

• Провеждане на кръжоци.  

• Включване на студентите в екипи по научни задачи, изследвания, проекти и др.  

 

13. Изпити  

Текущите оценки, предвидени по учебен план на специалността, се дават за:  

1. Резултатите на студента в лабораторни и/или семинарни упражнения, курсови и 

самостоятелни задачи, работа на студента с преподавателя по научни 

изследвания и проекти и др.;  

2. Поне 2 (  една в средата и  една в края на семестъра) контролни  писмени  работи  

или  студентски  разработки 

 

14. Стандарти за оценяване:  

Стандартите за оценяване постиженията на студента се дефинират така, че да 

обективизират оценките на студентите, които не бива решаващо да зависят от субекта 

на преподавателя. Примерно описание на стандартите за оценки:  

• Отличен (6) – за добро познаване на информационните източници по клинична 

хематология, задълбочено овладени ключови и допълнителни знания и умения, 

осмислено и правилно разбиране на патологията на бенигнените и малигнени 



заболявания на кръвта и кръвотворните органи, умения за решаване на задачи, 

собствено мислене и аргументиране на решенията.  

• Мн. добър (5) – за много добре овладени ключови и допълнителни знания, осмислено 

и правилно разбиране на материята, умения за прилагане на наученото при сложни 

казуси задачи.  

• Добър (4) – за овладени ключови и допълнителни знания за решаване на казуси и 

задачи, но без да може да ги развие до самостоятелно мислене;  

• Среден (3) – за усвоени ключови знания и решения на прости задачи.  

• Слаб (2) – не отговаря на нито едно от изискванията по-горе.  

При започване на занятията по клинична хематология студентите трябва да бъдат 

запознати със стандартите за оценяване, процедурите за провеждане на текущ контрол 

и възможностите за получаване на обратна връзка за напредъка им през семестъра. 

  

15. Формиране на крайната оценка  

Крайната оценка определя в каква степен даденият студент е постигнал поставената 

целт на обучението. Тя е многокомпонентна и включва оценка от писмен краен изпит и 

поне един от следните компоненти:  

1. оценка(и) от текущ контрол и самостоятелни задания;  

2. оценка от устен краен изпит;  

3. оценка от практически краен изпит;  

Възможни други компоненти са:  

 оценката от лабораторни и/или семинарни упражнения през семестъра;  

 оценката от курсови задачи и самостоятелни работи през семестъра;  

 оценката от курсови проекти по дисциплината 

 оценката от  текущи  проверки  на контролни  работи 

  оценката от работа с преподавателя по дисциплината по научни изследвания и 

проекти;  

 оценка  за резултати от състезания и конкурси, т.н. 

  

За всеки компонент, участващ в крайната оценка, се определя коефициент на значимост 

(от 0 до 1), като общата сумата на коефициентите трябва винаги да бъде 1. Крайната 

оценка се получава като сбор от оценките по шестобална система от различните 

компоненти, умножени със съответните коефициенти на значимост.  



 

Например:  

Qкрайна оценка= к1Qоценка от текущ контрол+к2Qоценка от писмен изпит+к2Qоценка 

от устен изпит  

к1 = 0.20; к2 = 0.50; к3 = 0.30  

Ако една от компонентите на крайната оценка е слаб 2, то крайната оценка е 

задължително слаб 2.  

Компопентите, участващи при формиране на оценката и коефициентите на значимост 

за всяка дисциплина се определят от Академичния съвет с настоящия академичен 

стандарт на дисциплината.  

При семестриален изпит писмените работи на студентите се оценяват анонимно.  

Изпитните материали се съхраняват и се предоставя възможност на студентите да се 

запознаят с тях и основанията за оценка по ред и процедура обявени предварително. 

Периода, в който се осигурява достъп на студентите до изпитните материали и 

резултати, е не по-дълъг от 5 работни дни след датата на изпита.  

Клиничната хематология има характеристика, до която в този вид се предоставя достъп 

на студента в началото на обучението. Това изискване се поставя в съответствие с ЗВО 

чл. 56. ал. 1, „преподавателите са длъжни да разработят и да оповестят по подходящ 

начин и описание на водения от тях лекционен курс, включващо заглавия и 

последователност на темите от учебното съдържание, препоръчителна литература, 

начин на формиране на оценката и форма на проверка на знанията и уменията“.  

 

Академичният стандарт за учебна дисциплина бива утвърден с решение на ФС – 

Протокол № 5/08.07.2020 и се публикува на сайта на МУ – Пловдив, Секция по 

хематология, Първа катедра по  вътрешни  болести 


