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Форма  и топография  ободочной  кишки 
(ОбК) у дегу в литературе не описаны. Я изучил 
ее у 10 дегу 3 мес обоего пола (послойное пре-
парирование и фотографирование). 

ОбК  дегу напоминает  неравномерно  рас-
тянутую  спираль,  которая  огибает  петли  тон-
кой кишки в виде косопоперечного, изогнутого 
на  протяжении  ободка.  ОбК  имеет  восходя-
щий,  поперечный  и нисходящий  отделы.  Вос-
ходящая  ОбК  дегу  постоянно  образует  пет-
ли – вентральную, средние и дорсальную. Все 
петли  расположены  вправо  от  средней  линии. 
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1-я (вентральная) петля, широкая в основании, 
но короткая по высоте, а поэтому слабо выра-
женная,  имеет  форму  дуги  или широкой  под-
ковы.  1-я,  косопоперечная  петля  находится 
между средними петлями и коротким, прямым 
начальным  отрезком ОбК.  Он  выходит  из  ос-
нования слепой кишки, отделяясь от него цир-
кулярным  сужением,  и направляется  вентро-
каудально, немного вправо. Дорсальная петля, 
напротив, узка в основании, имеет U-образную 
форму  или  узкой  подковы.  Последняя,  попе-
речная петля восходящей ОбК находится около 
вентральной  поверхности  головки  поджелу-
дочной  железы  и каудальной  части  двенадца-
типерстной кишки. Эти петли восходящей ОбК 
разделены  петлями  тонкой  кишки,  подвздош-
ной  (вентрально  и слева)  и тощей  (дорсально 
и справа). Средние, по крайней мере 2 крупные 
петли восходящей ОбК в виде плоской спирали 
располагаются кососагиттально, справа от всех 
петель  тонкой  кишки,  при  освобождении  от 

брюшинных  связок  образуют  неоформленный 
конгломерат в виде клубка. 

Поперечная,  самая  короткая  среди  других 
отделов ОбК у дегу в виде дуги проходит справа 
налево под (каудальнее) краниальной частью две-
надцатиперстной  кишки,  дорсальнее  большой 
кривизны  пилорической  части  и тела  желудка, 
краниальнее двенадцатиперстно-тощекишечного 
изгиба, дорсальнее петель тонкой кишки. Около 
(краниальнее)  левого  надпочечника  поперечная 
ОбК  резко  поворачивает  в каудальную  сторону 
и переходит  в нисходящую ОбК. Последняя  об-
разует в своем начале небольшую кососагитталь-
ную петлю справа (медиально) от левого надпо-
чечника,  между  ним  и петлями  тощей  кишки. 
Около каудальной половины левой почки нисхо-
дящая ОбК  смещается  к средней  линии  и далее 
спускается  в полость малого  таза,  переходя  там 
в прямую  кишку.  Сигмовидная  ОбК  в лучшем 
случае  только намечается у дегу в виде  едва  за-
метного вентрального прогиба ОбК.

Педагогические науки
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Развитие  образования  на  современном  эта-
пе  широко  осуществляется  благодаря  созданию 
единой информационной образовательной среды, 
позволяющей  на  основе  использования  новых 
информационных технологий повышать качество 
российского образования, обеспечить равные воз-
можности  гражданам  на  получение  образования 
всех  уровней  и ступеней,  а также  интегрировать 
информационное  пространство  нашей  страны 
в мировое образовательное пространство [2].

На кафедрах Дагестанской государственной 
медицинской  академии  об  уровне  подготовки 
студентов судят по результатам проведения тра-
диционных  и нетрадиционных форм  и методов 
проверки  знаний.  При  устной  форме  опроса 
преподаватель  может  обсудить  со  студентами 
широкий  круг  вопросов,  выявить  как  усвоен 
обязательный для всех материал, понятны ли из-
учаемые закономерности, определить насколько 
хорошо они овладели умениями. Одновременно 
ликвидируются  пробелы  в учебной  подготовке 
студентов. Однако устная проверка не дает воз-
можности  сравнить  ответы  студентов  на  один 
и тот же вопрос и требует много времени. Поэ-
тому, в последние годы, все более широкое при-
менение  находят  нетрадиционные  формы  про-
верки знаний с помощью открытых и закрытых 
тестов  (тесты  с выбором  правильного  ответа, 
тесты  с дополнением  ответа,  тесты  на  опреде-
ление  последовательности  предложенных  эле-

ментов  знаний,  выявление  правильных  связей 
в схеме, заполнение таблиц) [3,5].

Материал  и методы  исследования. Нами 
проведен  устный  опрос  95  студентов  госбюд-
жетной  формы  обучения  и 90  студентов  вне-
бюджетной  формы  обучения  педиатрического 
факультета.

Позднее эти же студенты подверглись ком-
пьютерному тестированию.

Каждый  студент  получал  60  тестовых  зада-
ний 1,2 и 3 уровня сложности. На экране компью-
тера  можно  было  видеть  процент  правильных 
ответов  и соответственно  балл  за  ответ. Оценка 
«отлично» выставлялись, если студент правиль-
но ответил на 90 и более процентов тестовых за-
даний; оценка «хорошо», если студент правильно 
ответил  на  80–89 %;  оценка  «удовлетворитель-
но», если правильные ответы составили 70-79 %; 
оценка «неудовлетворительно», если количество 
правильных ответов было меньше 70 %.

Полученные  данные  статистически  обра-
ботаны [1,4].

были вычислены средние арифметические, 
их  стандартные  ошибки,  критерии  Стьюдента 
и показатель достоверности различий средних.

Вычисления критерия х2 проводили по че-
тырехпольной  таблице.  Для  этого  показатели, 
получивших положительные оценки и получив-
ших  неудовлетворительные  оценки,  заносили 
в специальную таблицу.

Вычисление  критерия  производили  по 
формуле: х2 =  (n  [(ad-bc) – п/2]2)  /  ((а+ь)  (c+d) 
(b+d)), где n=a_+b+c+d

Результаты исследования и их обсуждение. 
были получены следующие результаты. У студентов 
госбюджетной формы обучения средний балл был 
3,81 ± 0,08,  а при  компьютерном  тестировании –  
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