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Рабочая тетрадь   по  МДК  01 01  Пропедевтика клинических дисциплин. Раздел. Обследование пациентов    разработана на основе рабочей  программы  по ПМ 01 Диагностическая деятельность    и ФГОС    по специальности  060101 «лечебное  дело», повышенный  уровень подготовки.
Рабочая тетрадь  поможет  обучающимся  в выполнении   внеурочной самостоятельной  работы по МДК  01 01  Пропедевтика клинических дисциплин. Раздел. Обследование пациентов. Позволит вспомнить материал, пройденный ранее, выполнение практических манипуляций, работу с пациентами. Работая над имеющимися заданиями, обучающиеся  смогут самостоятельно проверить свои знания и практические умения. Часть заданий студент выполняет самостоятельно при подготовке к практическим занятиям, часть заданий выполняет во время практического занятия самостоятельно или под контролем преподавателя.
Система заданий в пособии усложняется по мере того, как обучающийся  накапливает  и расширяет     знания. Чтобы дать правильный ответ, нужно поработать не только с текстом учебника, но и с тетрадью манипуляций, с врачебной  историей  болезни, вспомнить об этике, повторить пройденное.  Если то или иное задание с первого раза не получается, не следует отступать, ещё раз нужно обратиться  к учебнику, к лекционному курсу, к дополнительной литературе и найти  необходимый материал. Наиболее трудные задания могут быть выполнены с помощью преподавателя. Если к концу изучения МДК 01 Пропедевтика клинических дисциплин. Раздел. Обследование пациентов. все задания будут выполнены правильно, то  можно быть  уверенным в достаточно полном усвоении курса обучающимися.
Внимательно прочитайте задания.  К каждому занятию ответьте на предложенные вопросы, выполните практические задания.
Занятие №1

Тема1. Субъективные и объективные методы исследования. История болезни.
Задание  №1. Дайте определение понятиям:

Аускультация_______________   ____                                                                    __________                                                           ________                                                                                                                                    ___
Осмотр______                                                                     ___________________        _______                                                       ___________                                                                                                                               ___

Пальпация______                                                       ___________________________________                                                            _                                                                                                                                                       _

Анамнез жизни                                                                                                                               .                                          _________________                                                           _______________________________
 Анамнез болезни                                        _______                                                     _________       _________________                                                                                               _____________
Перкуссия                                                                                              ______________________                      
Поля Кренига                                                                                                __________________         
 Топографическая перкуссия      ______                                                                               _____            ______________                                                                   ______________________________
Везикулярное дыхание                                                                                                     ________   __________________                                                                               ____________________
Жесткое дыхание                                                                                                                           .                                       __________                                                             _____________________________________                                                                                            Амфорическое дыхание                                                                                                                  .                     Сухие хрипы                                                                                                                                     .                               Влажные хрипы                                                                                                                               .              Крепитация                                                                                                                                     .                       Тоны сердца                                                                                                                                     .                                Систолический шум                                                                                                                        .                        Диастолический шум                                                                                                                      .                    Кошачье мурлыканье                                                                                                                      .                                     Верхушечный толчок                                                                                                                      . 
Пропедевтика                                                                                                                                                .                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
                                                                                                                                                                                          .
Задание  №2.Ответить на вопросы.
а) субъективные методы обследования                                                                                                      .
                                                                                                                                                                                          .
                                                                                                                                                                         .                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
б) объективные методы обследования                                                                                                        .
                                                                                                                                                                                          .
                                                                                                                                                                           .                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                            
Задание  №3 Установите соответствие .   
	Перкуссия
	Безсознательное состояние

	Эмфизема
	выстукивание

	Альвеола
	расслабление сердца

	Пальпация
	Сокращение сердца

	Одышка
	Повышенная воздушность легких

	Удушье
	Крайняя степень одышки

	Тахикардия
	Учащенное дыхание

	Брадикардия
	Остановка дыхания

	Апноэ
	ощупывание

	Систола
	Урежение дыхания

	Диастола
	Урежение сердцебиений

	Кома
	Учащенное сердцебиение

	брадипное
	Наименьшая единица легхих


Задание  № 4  Исправьте  ошибку в последовательности структуры истории болезни.  
1.    Паспортная часть
2.  Жалобы больного

3.  Исследование систем органов 
4.  Анамнез жизни
5. Общий статус больного
6. История настоящего заболевания
7.  Данные лабораторно-инструментальные методов обследования.
8. Обоснование предварительного диагноза.      
 Задание  № 5  Заполните таблицу  

Расположение нижних границ лёгких в норме.
	Место перкуссии
	Правое лёгкое
	Левое лёгкое

	Окологрудинная линия
	 
	                  

	Среднеключичная»
	 
	                  

	Передняя подмышечная линия
	 
	 

	Средняя подмышечная линия
	 
	 

	Задняя подмышечная линия
	 
	 

	Лопаточная линия
	 
	 

	Околопозвоночная

 линия
	 
	 


Задание  № 6  Найдите ошибки.  

  Подвижность нижних краёв лёгких в норме.
	Топографическая линия
	Подвижность нижнего края лёгкого, см

	
	правого
	левого

	
	На вдохе
	На выдохе
	суммарная
	На вдохе
	На выдохе
	суммарная

	Linea medioclavicularis
	2-3
	2-3
	4-6
	3-4
	3-4
	3-4

	« axillaries media
	3-4
	3-4
	6-8
	3-4
	3-4
	6-8

	« scapularis
	2-3
	3-4
	4-6
	2-3
	2-3
	4-6


   Задание  № 7  .   Перечислите точки выслушивания сердца. _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  № 8 . Перечислите признаки везикулярного дыхания:  1.____________________________________________________________________________ 2.____________________________________________________________________________ 3.____________________________________________________________________________4.__                                                    ________________________________________________                                                    
Задание  № 9 . Перечислите признаки бронхиального дыхания:  

1.___________________________________________________________________________
2.____________________________________________________________________________ 
3.______________________________________________________________________________                                                                                                                                               ___
Задание  №10. Перечислите,  какие сухие хрипы вы знаете                   ___________________________                                                                                     _______                                                                                                                                                       _                                                                                   __________________________________                                                                                   
Задание  №11. Перечислите,  какие влажные  хрипы вы знаете                   ________________    ____                                                                                                                               __________                                                                                                                                                  _                                                                                       _________________________________                                                                                      
Задание  №12. Дополните ответ:

1.Верхняя граница легких спереди определяется на                                                                   . 
                                                                                                                                                          .                                                                                                                                   
2. При осмотре сердечной области можно выявить                                                                    .
Задание  №13 Выберите правильный ответ:

1.Сухие хрипы образуются при:

а) расклеивании альвеол

б) склеивании альвеол

в) сужении бронхов

г) трении листков плевры

2.Лимфатические узлы в норме

а) видны при общем осмотре

б) не видны и не пальпируются

в) не видны, но пальпируются подключичные

г) не видны, но пальпируются подколенные

 Задание  №14 . Назовите правила перкуссии                                                                               .   

                                                                                                                                                          .                                                                                                        

                                                                                                                                                         .                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      
Задание  №15 Назовите правила аускультации                                                                           .                                                                                
                                                                                                                                                         .           Оценка и подпись преподавателя: 
Занятие №2
Тема: Лабораторная  диагностика
Задание  №1. Дайте понятие лабораторным методам исследования                                                              _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №1 Дайте определение понятиям:
1. Гемограмма

2. Лейкограмма

3. Сдвиг лейкоформулы влево

4. Тромбоцит

5. Агранулоциты

6. Гранулоциты

7. Цветовой показатель

8. Миелограмма

9. Бластные клетки

10. Цилиндры

11. Остаточный азот

12. Мочевина

13. Креатинин.

      14.Гемоглобин

Задание  №3 Найдите и исправьте ошибки в высказываниях:

 1. Кроветворение происходит в желтом  костном мозге.

2. Креатинин продукт переработки углеводов.

3. В норме количество лейкоцитов в крови до 3 тысяч.

4. В норме количество эритроцитов в крови 5 тысяч.

5. Уровень гемоглобина в норме 240 г/л.
Задание  №4 Добавьте ответ:
 1. В норме количество палочкоядерных  в крови ……………………….................................................
2. При сдвиге лейкоцитарной формулы влево в крови появляются ………………………………………
3. Удельный вес мочи ………………………………………………………………….……………………………
4. Цилиндры – это …………………………………………………………………………………………………...

5. кровь на биохимическое исследование берется.…………………………………………………………...

Задание  №5 Назовите виды лабораторных исследований;

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №6 Назовите виды клинических лабораторных исследований.
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №7  Назовите виды бактериологических лабораторных исследований.
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №8  Назовите виды серологических  лабораторных исследований.
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №9 Назовите виды иммунологических  лабораторных исследований .
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №10
Выберите один  правильный ответ.
1.Значение СОЭ в норме у мужчин (мм/ч)

а) 1 - 2

б) 2 - 10

в) 20 - 40

г) 40 - 50

2. 
Количество лейкоцитов в норме (в 1 л)

а) 4-9х109

б) 4-9х1012

в) 1-2х1012
г) 9-12х109
3. 
Количество тромбоцитов в норме (в 1 л)

а) 60-80х109
б) 60-80х1012
в) 180-320х109
г) 180-320х1012 

Задание  №11Установите соответствие .   
	Лейкоцитоз
	Отечная жидкость

	Лейкопения
	Воспалительная жидкость

	Сдвиг лейкоцитарной формулы влево
	Продукт переработки белка

	Серологическое исследование
	 Скорость оседания эритроцитов

	Эритроциты
	 Определение концентрационной и фильтрационной функции почек

	Гемоглобин
	Определение клеточного состава мочи

	Цветовой показатель 
	 Увеличение количества лейкоцитов

	 Проба Нечипоренко
	Сложный белок крови

	 Проба по Зимницкому
	Красные клетки крови

	СОЭ 
	Анализ крови на RW

	Креатинин 
	Степень насыщения эритроцита гемоглобином

	Экссудат 
	Уменьшение количества лейкоцитов

	 Транссудат
	Появление в лейкоцитарной формуле крови более молодых и незрелых клеток


Задание  №12 Интерпретируйте результат желудочного содержимого.
	  
	   Относительная плотность

   1005

   рН

    1,8

Химический состав
 
Составная часть

Единицы

Азот:

 

   небелковый

    48 мг%

   мочевины и аммиака

 14 мг%

   аминокислот

   2  мг%

Хлориды

   550 мг%

Свободная хлористоводородная кислота

   200 мг%

Мочевая кислота

    2 мг%

Калий

    137,7 мг%

Натрий

    435,4 мг%

Желудочное содержимое натощак
 
   Количество

   20 мл

   Общая кислотность

    30 титрационных единиц

   Свободная хлористоводородная кислота

    15 титрационных единиц

   Пепсин

 21 мг%

Исследование «базальной секреции»
 
Общее количество содержимого, собранного в 4 порциях в течение 60 мин после откачивания пор​ции «натощак»

   50—100 мл

Общая кислотность

   40—60 титрационных единиц
   40—60 мэкв/л (ммоль/л) 1
Свободная хлористоводородная кислота

   20—40 титрационных единиц
   20—40 мэкв/л (ммоль/л)1
Дебит—час хлористоводородной кислоты

   50—150 мг
   1,5—5,5 мэкв (ммоль/л)1
Дебит—час свободной хлористоводородной кислоты

   1—4 мэкв

Дебит—час пепсина

   10—40 мг




Задание №13 Заполните пропущенные значения.

Нормальными показателями анализа крови на сахар считаются цифры от            до             ммоль/л. Состояние, при котором уровень глюкозы повышается до       ммоль/л, называется преддиабетическим. Нередко это связано с несоблюдением рекомендаций при подготовке к анализу. Результат           ммоль/л и выше является основанием для постановки диагноза сахарный диабет.

Задание №8 Приведите алгоритм   теста на толерантность к глюкозе.
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание №14 Оцените анализ крови.
АНАЛИЗ КРОВИ  от 10.01. 2015г.  Иванов В.И.   29 лет                                 

ОГБУЗ «Валуйская ЦРБ»   тер. отд.                 Палата 2           участок  13      медицинская карта   496              

	
	Единицы СИ


	Гемоглобин 
	   140,0
	г/л

	Эритроциты                
	4,0  
	* 1012/л

	Цветовой  показатель
	0,9
	

	Ретикулоциты
	5 
	0/00

	Тромбоциты
	200,0 
	* 109/л

	Лейкоциты
	8,0 
	* 109/л

	
	Миелоциты
	-
	%*109/л

	
	Метамиелоциты
	-
	%*109/л

	
	Палочкоядерные
	4
	%*109/л

	
	Сегментоядерные
	57 
	%*109/л

	Эозинофилы
	3
	%*109/л

	Базофилы
	1
	%*109/л

	Лимфоциты
	29 
	%*109/л

	Моноциты
	9
	%*109/л

	Плазматические клетки
	-
	%*109/л

	Скорость (реакция) оседания эритроцитов         
	 10 
	мм/ч


Задание №15 Приведите    анализ  мочи здорового человека
АНАЛИЗ МОЧИ.  

Фамилия, И, 0,                    Возраст          Учреждение       отделение      палата   участок.                                  

Физико-химические свойства

Количество                                                         Цвет 

Прозрачность                                                                                     Относительная плотность 

Реакция                                                             Белок             

Глюкоза                                                             Кетоновые тела. 

Реакция на кровь                                            Билирубин 

Уробилиноиды                                                 Желчные кислоты 

Индикан 

Эпителий: 

плоский                           переходный                       почечный 

Лейкоциты 

Эритроциты:                      неизмененные                                измененные 

Цилиндры: гиалиновые          зернистые          восковидные          эпитeлиaльныe лейкоцитарные     эритроцитарные          пигментные 

Слизь                          Соли                                           Бактерии

Задание 12  Выберите вариант, характерный для экссудата.                                                                                                                                А.
1. относительная плотность выше 1.015;

2. белок более 30 г/л;

3. альбумино-глобулиновый коэффициент 0.5-2;

4. пробы на серомуцин положительные;

5. клеточный состав при микроскопии выраженный, в том числе лейкоцитов больше 20 в поле зрения.                            
 В.
1. относительная плотность менее 1.015;

2. белок менее 30 г/л;

3. альбуминово-глобулиновый коэффициент 2.5-4;

4. пробы на серомуцин отрицательные;

5. клеточный состав скудный, преобладают клетки мезотелия, лейкоцитов до 15-20 в поле зрения.
Оценка и подпись преподавателя: 
Занятие №3
Тема: Рентгенологические методы исследования
Задание  №1. Дайте понятие рентгенологическим  методам исследования                                                               _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №2. Назовите виды  рентгенологических  исследований исследования                                                    _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №3.Назовите виды рентгенологических  исследований при заболеваниях органов дыхания                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №4.Назовите виды  рентгенологических  исследований при заболеваниях ЖКТ.
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №5.Назовите виды  рентгенологических  исследований при заболеваниях ССС.
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №6.Назовите виды  рентгенологических  исследований при заболеваниях почек.
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №7.Назовите виды  рентгенологических  исследований при заболеваниях костей и суставов.
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №8. Дайте понятия терминам:
1. Томограмма

2. МРТ

3. КТ

4. Экскреторная урография

5. Обзорная рентгенография.

6. Повышенная прозрачность

7. Эмфизема 

8. Конкремент

9. Пальцевые вдавление

10. Остеофиты

11. Краевые эрозии

12. Пневмосклероз.
Задание  №9 Назовите прибор, изображенный на рисунке.
[image: image2.png]



Задание  №10 Назовите прибор, изображенный на рисунке.
[image: image3.jpg]



Задание  №11.Дайте заключение по описанию рентгенограммы.
На рентгенограмме  органов грудной клетки слева в нижней доле видно округлое образование с просветлением и горизонтальным  уровнем.                                                                                                                                         

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №12. Добавьте ответ:
1.Холецистография – это…………………………………………………………………………………
2. Ренография – это……………………………………………………………………………………….

3. Экскреторная урография– это………. ………………………………………………………………….

4. Кардиография– это …….………………………………………………………………………………

5.Сцинграфия – это…………………………………………………………………………………………
Задание  №13. Подготовка к рентгенографии органов брюшной полости                                                               _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №13. Подготовка к бронхографии                                                                                                                _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №14 Оцените рентгенограмму
[image: image4.png]



Задание  №15 Назовите метод исследования.
[image: image5.jpg]



Задание  №16Назовите метод исследования.
[image: image6.png]



Оценка и подпись преподавателя: 
Занятие № 4
Тема: Методы функциональной диагностики
Задание  №1. Дайте понятие  функциональным  методам исследования                                                           _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №2. Назовите виды   функциональных  исследований                                                                            _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №3.Назовите виды функциональных  исследований при заболеваниях органов дыхания.

_________________________________________________________________________________                             ___                                                                                                                 ___ 
Задание  №4.Назовите виды  функциональных  исследований при заболеваниях ЖКТ .

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №5.Назовите виды  функциональных   исследований при заболеваниях ССС.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №6.Назовите виды  функциональных  исследований при заболеваниях почек.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №7.Назовите виды  инструментальных  исследований при эндокринных заболеваниях.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №8 Дайте пояснения терминам.
Компенсация                                                                                                                                                         Функция                                                                                                                                                              Адаптация                                                                                                                                                           Гипертрофия                                                                                                                                                             Спирография                                                                                                                                                           Мониторинг                                                                                                                                                                              ЖЕЛ                                                                                                                                                                                            Проба Реберга                
Атрофия
Холестаз 
Автоматизм
Проводимость

Рефрактерность

Возбудимость

Сократимость

Задание  №9 Заполните таблицу.
Анализ мочи при различных заболеваниях.

	 Показатель


	Здоровый человек
	Пиелонефрит
	Гломерулонефрит
	МКБ
	ХПН
	Сахарный диабет

	Количество
	
	
	
	
	
	

	Цвет мочи
	
	
	
	
	
	

	Прозрачность
	
	
	
	
	
	

	Плотность
	
	
	
	
	
	

	Белок 
	
	
	
	
	
	

	Сахар 
	
	
	
	
	
	

	Лейкоциты
	
	
	
	
	
	

	Эритроциты
	
	
	
	
	
	

	Цилиндры
	
	
	
	
	
	


Задание  №10.  Изобразите спирограмму здорового человека и назовите нормальные параметры.
Задание  №11.  Дополните предложение.
Фонокардиография — это                                                                                                                            .

                                                                                                                                                                         .                                                               
Эхокардиография— это   .                                                                                                                            .                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             
Допплерография— это                                                                                                                                 .                                                                                                                                  .                                                                                                                                                                       .

Задание  №12.  Назовите метод исследования и дайте пояснения графическому изображению.
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Задание  №13.  Оцените пробу Зимницкого.
Количество мочи общее- 1400мл                                         Дневной диурез - 500 мл

Ночной диурез – 700 мл                                                           Удельный вес 1009 – 1015

Оценка и подпись преподавателя: 
Занятие № 5
Тема: Инструментальные методы исследования

Задание  №1. Дайте понятие  инструментальным  методам исследования                                                    ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №2. Назовите виды  инструментальных  исследований                                                                            ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №3.  Назовите виды  эндоскопических  исследований.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №4.Назовите виды инструментальных  исследований при заболеваниях органов дыхания.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №5Назовите виды  инструментальных  исследований при заболеваниях ЖКТ .

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №6.Назовите виды  инструментальных   исследований при заболеваниях ССС.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №7.Назовите виды  инструментальных  исследований при заболеваниях почек.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №8.Назовите виды  инструментальных  исследований при заболеваниях костей и суставов.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №9 Дайте пояснения терминам.
1. спирограмма

2. ЖЕЛ

3. спирография

4. пикфлоуметрия

5. пик флоу

6. эндоскоп

7. ФГДС 

8. лапароскопия

9. форсированный вдох

10. резервный объем

11. реовазография

12. ангиография

13. мониторинг
Задание  №10  Вставьте пропущенное.
Реография определяет                                                                в зависимости от их наполнения кровью. Снимается с артерий                 . Таким образом измеряют
                                                                                                               того или другого органа.
Задание  №11 Опишите алгоритм подготовки пациентов к исследованиям:
- фиброгастродуоденоскопии                                                                                                                                        ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
-колоноскопии                                                                                                                                                                 ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
-рентгенографии желудка и кишечника                                                                                                                       ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
- экскреторной урографии                                                                                                                                             ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
- спирографии                                                                                                                                                                 ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
- УЗИ органов брюшной полости                                                                                                                                  ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №12. Заполните пропущенное.
	Бронхоскопия
	Бронхоскопию производят ---------- или через----- часа после легкого завтрака в перевязочной или эндоскопической. Бронхоскопия в положении сидя может осуществляться только под -------------------- анестезией.


	Бронхоскопия – метод--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------. Диагностическая бронхоскопия предпринимается с целью -----------------------------или ------------------------ диагноза при опухолях трахеи или бронхов, гнойных заболеваниях бронхов и легких, туберкулезе легких и др. заболеваниях дыхательных путей. Лечебная бронхоскопия производится с целью -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


Задание  №13. Выберите 1 правильный ответ.
1. Пикфлоуметрия помогает врачу во всем, кроме:

А) оценки тяжести течения заболевания;

Б) ранней диагностики бронхиальной астмы;

В) определения обратимости бронхиальной обструкции;

            Г) Определения прогноза.
       2.Рентгенологическое изменение при пневмонии

А)деформация корней легких

Б)усиление легочного рисунка

В)ячеистость легочного рисунка

Г)очаг затемнения

Д)повышенная прозрачность легких
3. Рентгенологически при хроническом бронхите отмечается:

А) усиление легочного рисунка

Б) очаговая тень в легочной ткани

В) расширение и деформация корней легких

Г) бронхоэктазы

Д) повышенная прозрачность легких

4.При обследовании больного с эмфиземой легких наиболее надежным методом считают:

А) рентгеноскопию;

Б) бронхографию;

В) КТ;

Г) МРТ;

Д) УЗИ.

5. Характерный признак, выявляемый при исследовании ФВД у больных эмфиземой легких:

А) снижение дыхательных объемов легких при  сохранении объемных скоростей;

Б) приступообразное ухудшение параметров кривой «поток – объем»;

В) снижение объемов скорости выдоха при относительной сохранности ПВС;

Г) сохранение всех параметров в пределах нормы;

Д) снижение ПСВ при сохранности других параметров выдоха.
Задание  №14 Заполните таблицу 
	Проведение пикфлоуметрии
	
	--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

	Ведение дневника самонаблюдений
	
	-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


Оценка и подпись преподавателя:
Занятия №6- 8
Тема: Электрокардиография. Анализ ЭКГ.
Задание №1. Дайте понятие терминам.
Электрокардиограмма                                                                                                                        Электрокардиография                                                                                                                             Электрокардиограф                                                                                                                                   Велоэргометрия                                                                                                                                                            Грудное отведение                                                                                                                                                     Стандартное отведение                                                                                                                                     Синусовый узел                                                                                                                                                                                                                 Автоматизм                                                                                                                                                        Сократимость                                                                                                                                               Возбудимость                                                                                                                                           Проводимость                                                                                                                                                  Проводящие пути                                                                                                                                                            Пучок Гисса                                                                                                                                                              Ножки пучка Гисса                                                                                                                                                    Интервал                                                                                                                                                                  Систола

Задание  №2.Заполните пропущенное.
Центр автоматизма   (или водитель ритма 1-го порядка, синусовый узел, узел Кис-Флака) расположен в                              . Это образование клеток, способных генерировать импульсы, размером 3 на 5 мм. Основным механизмом является изменение концентрации ионов Са2 . В норме синусовый узел продуцирует импульсы с частотой                       . После возникновения импульс проводится на миокард и доходит до следующего узла, который является водителем ритма 2-го порядка и называется                                                                 . В норме он не образует импульсы, но если синусовый узел не работает, то                                    начинает продуцировать импульсы с частотой 40-60 в 1 минуту. Пройдя через                   импульс проходит по пучку Гиса, который расположен в                                            . От пучка Гиса отходит правая ножка пучка, которая проводит импульсы на миокард п                         желудочка, и левая ножка, делящаяся на передне-верхнее и задне-нижнее разветвление, проводящая импульсы на                      желудочек. Клетки пучка Гиса обладают                           , они вырабатывают импульсы с частотой 15-25 в 1 минуту. Это центр автоматизма 3-го порядка. Ножки пучка образуют конечные разветвления — волокна Пуркинье, которые подходят к                                  . Волокна также обладают автоматизмом (с частотой импульса 15 - 20 в 1 минуту).                                                                                                                         Задание  №3. Назовите графический треугольник и дайте пояснения к нему. Назовите отведения.
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______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Задание  №4. Назовите правила наложения электродов  при стандартных отведениях. 

І отведение                                                                                                                                          ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                             
ІІ отведение                                                                                                                                     .   .                                                                                                                                                         .                             
ІІІ отведение                                                                                                                                   .  
                                                                                                                                                         э                                                                                                                                                                                                                                                                                       Задание  №4. Установите соответствие.
	Тахикардия
	Урежение сердечного ритма до 60 сокращений в 1 минуту и менее. 

	Брадикардия
	Преждевременное по отношению к основному ритму возбуждение всего сердца.

	Экстрасистолия
	Учащение сердечного ритма до 90 сокращений в 1 минуту и более


Задание № 5. Напишите алгоритм анализа ЭКГ
[image: image1.png]B




                                                                                                         .

                                                                                                                                                                                                              .                            
                                                                                                                                                                                                              .                            
                                                                                                                                                                                                              .                            
                                                                                                                                                                                                              .                            
                                                                                                                                                                                         ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                                                                              ___ 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                                                                                                                                                                                       
Задание № 6. Назовите патологию на ЭКГ, дайте пояснения.                                                                                                  1.                                                                                                                                                                                        ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 [image: image9.png]


  
2.                                                                                                                                                                                        .____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                                                                                                                                                     _ 
                                                    [image: image10.png]



3.                                                                                                                                                                                        ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
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4.                                                                                                                                                                                        ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
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5.                                                                                                                                                                                        ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
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Задание № 7. Дополните пропущенное.
Мерцание предсердий (мерцательная аритмия) — очень частое, хаотичное возбуждение и сокращение отдельных групп предсердного миокарда. Частота импульсов, возникающих в предсердиях                               в минуту. Может носить пароксизмальный и постоянный характер. На ЭКГ: исчезает рубец          , определяются множественные мелкие волны «      », желудочковые комплексы нерегулярны, форма их                , ритмичная, так и аритмичная. Частота                в 1 мин. Может перейти в                                  желудочков. 
Задание № 8. Изобразите графически ЭКГ  
1. Симптом ишемии.
2. Симптом повреждения.
       3. Симптом некроза.

                                                                                                                                                 Оценка и подпись преподавателя: 
Занятие № 9 - 10
Тема: Методы исследования органов дыхания.
Задание  №1. Дайте определение понятиям:

Аускультация________                                                                   ______________________                                                           
Осмотр_____                                                                         ___________________________                                                       
Пальпация_____________                                                    ____________________________                                                            
Анамнез жизни                                         ____________________________________________
 Анамнез болезни                                        ___________________________________________
Перкуссия                                                      ___________________________________________
Поля Кренига                                                                       ______________________________

 Топографическая перкуссия      __________________________________________________
Везикулярное дыхание                                   _________________________________________
Жесткое дыхание                                        __________________________________________                                                                                            Амфорическое дыхание                                                                                                                  .                     Сухие хрипы                                                                                                                                    .                           Влажные хрипы                                                                                                                             .         Крепитация                                                                                                                                    .                

Задание  №2. Выполните графическое задание  
При верном утверждении поставьте знак +, при неверном  - .

· В норме над легкими выслушивается везикулярное дыхание.

· При везикулярном дыхании вдох равен выдоху.

· Сухие хрипы образуются в альвеолах.

· Правое легкое состоит из 3 долей.

· Плевра не содержит нервных окончаний.

· Мелкопузырчатые хрипы возникают при обструкции бронхов.

· В плевральной полости отрицательное давление.

· Коробочный звук над легкими возникает при эмфиземе.

· Гипертермия – это повышение температуры тела до 38 градусов.

· Крепитация выслушивается на выдохе.                 
Задание №3. Выполните тестовые задания(выберите 1  правильный ответ).  
1. Основной объективный метод обследования пациента

а) аускультация

б) бронхография

в) спирометрия

г) томография

2. Верхняя граница легких спереди определяется на

а) 1-2 см ниже ключицы

б) 1-2 см выше ключицы

в) 3-4 см ниже ключицы

г) 3-4 см выше ключицы

3. Повышенная воздушность легких - это 

а) ателектаз

б) пневмония

в) пневмосклероз

г) эмфизема

4. При синдроме образования полости в легком перкуторный звук над ней

а) коробочный

б) тимпанический

в) тупой

г) ясный

5. Сухие хрипы образуются при

а) расклеивании альвеол

б) склеивании альвеол

в) сужении бронхов

г) трении листков плевры

6. У мужчин преобладает тип дыхания

а) брюшной

б) грудной

в) смешанный

7. Прямой эпигастральный угол (90 град.) соответствует форме грудной клетки

а) астенической

б) гиперстенической

в) нормостенической

8. Определение голосового дрожания проводится методом

а) аускультации

б) осмотра

в) пальпации

г) перкуссии

9. Нижняя граница легких по передней подмышечной линии соответствует ребру

а) 5

б) 6

в) 7

г) 8

10. Экскурсия легких в норме по средней подмышечной линии составляет (см)

а) 2-3

б) 4-6

в) 6-8

г) 8-10

11. При везикулярном дыхании определяется

а) вдох и короткий выдох

б) вдох равный выдоху

в) только вдох

г) только выдох

12. Над легкими в норме выслушивается дыхание

а) амфорическое

б) бронхиальное

в) везикулярное

г) жесткое

13. Патологическая форма грудной клетки

а) астеническая

б) бочкообразная

в) гиперстеническая

г) нормостеническая

14. Глубокое шумное редкое дыхание - это дыхание

а) Биота

б) Грокка

в) Куссмауля

г) Чейна-Стокса

15. Постепенное нарастание глубины дыхательных движений с последующим уменьшением до полной остановки дыхания - это дыхание

а) Биота

б) Грокка

в) Куссмауля

г) Чейна-Стокса

16. Сухие хрипы образуются при

а) расклеивании альвеол

б) склеивании альвеол

в) сужении бронхов

г) трении листков плевры

17. Крепитация свидетельствует о поражении

а) альвеол

б) бронхов

в) плевры

г) трахеи

18. Шум трения плевры выслушивается

а) на вдохе и выдохе

б) только на вдохе

в) только на выдохе

19. Послойное рентгенологическое исследование легких

а) бронхография

б) спирография

в) томография

г) флюорография

20. При синдроме очагового уплотнения легочной ткани голосовое дрожание над этим участком

а) усилено

б) ослаблено

в) не изменено
Задание№4. Решите ситуационные задачи.

Ситуационная  задача 1

При аускультации легких слева в подлопаточной области выявлен участок амфорического дыхания, в остальных отделах дыхание везикулярное. 

Задания:

Какова причина локального изменения дыхательного шума?                                                                                  
                                                 ____________                                                    _______________                                                       
                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 2

При выслушивании легких справа под лопаткой обнаружена зона выслушивания бронхиального дыхания. 

Задания:

1. Какова причина его возникновения? 

2. Какие результаты других физикальных методов исследования могут ее сопровождать?
                                                                                                      ___________________________                                                       
                                                                                                     ___________________________                                                       
Ситуационная задача 3

При аускультации легких справа в аксиллярной области на уровне четвертого межреберья выслушиваются на фоне бронхиального дыхания крупнопузырчатые звучные влажные хрипы. 

Задания:

1.Объяснить механизм возникновения этих дыхательных шумов                                                                                                                            _________________                                                                                                     __________                                                       
                                                                                                     ___________________________                                                       
Ситуационная задача 4

При аускультации легких справа под лопаткой выявляется побочный дыхательный шум, выслушиваемый на вдохе и выдохе. 

Задания:

1. Что это: крепитация, шум трения плевры или влажные хрипы? 

2. Что нужно сделать, чтобы решить этот вопрос?
                                                                                                    ___________________________  

                                                                                                     ___________________________                                                                                                         
Ситуационная задача 5

При пальпации грудной клетки слева под лопаткой выявлено резкое усиление голосового дрожания. При сравнительной перкуссии здесь же обнаружено притупление перкуторного звука. 

Задания:

1. Какой основной дыхательный шум будет выслушиваться в данной области? 

Почему?                                                                                                                                                                                                                                                              _                                                                                                                                                    __  

                                                                                                     ___________________________  
Ситуационная задача 6

Переднезадний и билатеральный размеры грудной клетки приближаются друг к другу. 

Задания:

1. Как называется такая форма грудной клетки?

2.   Каково ее диагностическое значение.

3.  Как изменяется голосовое дрожание при подобном изменении?
                                                                                                    ___________________________  

                                                                                                     ___________________________                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
Ситуационная задача 7

Левая половина грудной клетки шире правой, межреберья сглажены, участие ее в акте дыхания резко ограничено. Голосовое дрожание слева не определяется. 

Задания:

1. Чем могут быть вызваны данные изменения?

2.  Каковы возможные данные сравнительной перкуссии?
                                                                                                    ___________________________  

____                                                                                                    _______________________  

Ситуационная задача 8

Правая половина грудной клетки уже левой, по передней аксиллярной линии уплощена, голосовое дрожание в этой области не определяется.

Задания:

Каковы возможные причины этих изменений?                                                                                                                                                                                                               _________________                                                                                                     __________  

                                                                                                     ___________________________  
Ситуационная задача 9

При определении голосового дрожания оно оказалось резко усилено в левой подлопаточной 
Задания:

Назовите возможные причины подобного изменения.                                                                                                                                                                                              .                                                                                                    ___________________________  
                                                                                                     ___________________________  
Ситуационная задача 10

При аускультации легких справа в подлопаточной области  обнаружен участок  жесткого  дыхания. 

Задания: 1.Назовите и объясните причину локального аускультативной картины. 
2.Какие результаты дополнительных  методов исследования могут ее подтвердить?
___________                                                                                                    _______________  

____________________                                                                                                  _______      

Ситуационная задача 11

Над всей поверхностью легких выслушивается жесткое дыхание.

Задания:

1. Каковы причины его возникновения? 

2. Какова рентгенологическая картина?
                                                                                                    ___________________________  

____________________                                                                                                     _______  

Ситуационная задача12

Больной длительное время страдает обструктивной болезнью легких.

Задания:

1. Какой основной дыхательный шум можно выслушать при аускультации легких? 

2. Объясните механизм его образования.

3.  Каковы результаты бронхофонии?

4.  Рентгенологическая картина?
                                                                                                    ___________________________  

__________________                                                                                                    _________   Ситуационная задача 13

У больного при рентгенол. исследовании выявлена жидкость в плевральной полости слева до VII ребра.                  
 Задания: 1.Какие данные можно получить при аускультации легких?                                                                                 2Какие данные можно получить при  пальпации   грудной клетки?                                                                                 3.Какие данные можно получить при    перкуссии грудной клетки?
                                                                                                                                                                         .
Ситуационная задача14

При исследовании дыхательной системы у больного выявлены следующие данные: число дыханий - 28 в минуту; голосовое дрожание справа под лопаткой резко ослаблено. При перкуссии справа - тимпанит. 

Задания:

1. Какой основной дыхательный шум будет выслушиваться справа?

2.  Какой метод дополнительного исследования следует использовать?                                                                                                                                                                                                                                                                                     __                                                                                                                      ____                                                                                                           _____                                                                                                                ____                                                                                                    
Задание №5. Дополните пропущенные данные
Дополнительные исследования при пневмонии:

· общий анализ крови:                                                       ,                                                               анализ мокроты                                                                                                               ;

· биохимический анализ крови:                                                                                                  .
                                                                                                                                                                         .
· микроскопическое исследование мокроты:
                                                                                                                                                                        .                                                                                   
· исследование функции внешнего дыхания:
                                                                                                                                                                         .
· спирография                                                                                                                   , 
                                                                                                                                                                         .
· пикфлоуметрия                                                                                                              .  
                                                                                                                                                                         .                                                                                                                                         
· рентгенография органов грудной клетки 
                                                                                                                                                                         .

Задание №6.Выберите вариант ответа, где физикальные данные указывают на правосторонний экссудативный плеврит.
Вариант 1.Над нижней долей справа дыхание везикулярное, ослабленное, с небольшим участком амфорического дыхания,  влажные мелкопузырчатые хрипы. П. звук на небольшом  участке справа над нижней долей с тимпаническим оттенком.
Вариант 2. При перкуссии над нижними отделами легких отмечается притупление перкуторного звука, при аускультации дыхание ослабленное, в нижних отделах единичные влажные хрипы.
Вариант 3. Справа в нижних отделах тупой звук, дыхание не проводится.
Оценка и подпись преподавателя:
Занятия №11 - 12
Тема: Методы исследования органов кровообращения
Задание№1.Ответьте на вопросы:
1. Расскажите строение сердца                                                                                                          .
                                                                                                                                                          .
2. Назовите функции сердца                                                                                                              .
                                                                                                                                                          .
3. Назовите большой и малый круг кровообращения                                                                      .
                                                                                                                                                           .
4.                                                                                                                                                            .
5. Назовите границы сердца                                                                                                              .
                                                                                                                                                            .
6. Назовите границы сосудистого пучка                                                                                            .
                                                                                                                                                            .
7. Назовите точки  аускультации                                                                                                        .
                                                                                                                                                            .
8. Назовите тоны сердца                                                                                                                      .                                                                                                                                                                              
9. Назовите дополнительные шумы в сердце, когда они возникают                                              .
                                                                                                                                                            .
10.  Что такое «кошачье  мурлыканье»                                                                                                .
                                                                                                                                                            .
11. Назовите основные синдромы                                                                                                        .
                                                                                                                                                           .
                                                                                                                                                           . 
Задание№2. Дайте краткое  объяснение терминам.

Аускультация                                                                                                                                   .

Перкуссия                                                                                                                                         .
Пальпация                                                                                                                                         .

Систолический шум                                                                                                                         .
Диастолический шум                                                                                                                       .
«Пляска каротид»                                                                                                                             .
Шум трения перикарда                                                                                                                    .
Ритм галопа                                                                                                                                       .
Малый круг кровообращения                                                                                                         .
Большой  круг кровообращения                                                                                                     .
Митральный клапан                                                                                                                         .                                     
Гипертермия                                                                                                                                     .
Задание№3. Выполните задание.
При верном утверждении поставьте знак +, при неверном  - .

1. В норме   выслушивается первая точка выслушивания сердца в 5 межреберье слева по средне ключичной линии .

2. Митральный клапан состоит из 3 створок .

3.  В систолу митральный клапан закрыт.

4. На ЭКГ не регистрируется проводимость сердца.

5. Сердце  не содержит нервных окончаний.

6. Систолический шум возникает при стенозе митрального отверстия.

7. Сосудистый пучок в норме не определяется.

8. Первый тон над аортой громче второго.

9. Ослабление тонов сердца возникает при высоком А/Д.

10. Экстрасистола – это внеочередное сокращение сердца.

Задание№4. Решите  ситуационные задачи
Ситуационная задача 1

Обследуя больного, фельдшер перкуторно определили правую границу относительной тупости сердца  на 3 см кнаружи от правого края грудины, левую - на 1 см кнутри от левой среднеключичной линии, верхнюю – на уровне  второго  ребра.

Задания:

1. Когда сердце  имеет подобные границы относительной тупости сердца?

2.  Как изменяются при этом I и II тоны сердца?

3.  Какие шумы сердца выслушиваются?

                                                                                                                                                      .
                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                      .

Ситуационная задача 2 

Во втором межреберье справа,  в точке Боткина и  верхушке сердца выслушивается  диастолический  шум,  первый тон на верхушке ослаблен.  Сила шума убывает от  второго  межреберья к верхушке.

Задания:

1. О чем должен подумать  фельдшер? 

2.  Как изменится второй тон и где? 

3. Какое будет артериальное давление? 

4. Как изменится пульс?

5.  Какие дополнительные исследования необходимо провести?
                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                      .

Ситуационная задача 3

На верхушке сердца выслушивается «ритм перепела» и диастолический шум, на легочной артерии акцент и расщепление второго тона.

Задания:

1. При каком пороке может выслушиваться подобная мелодия?

2.  Изменится ли первый тон?

3.  Какие дополнительные исследования необходимо провести?
                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                       .

Ситуационная задача 4

На основании мечевидного отростка выслушивается диастолический шум. Зона проведения его ограничена.

Задания:

1. О каком приобретенном пороке сердца должен подумать фельдшер ?

2.  Какой будет определяться пульс у данного больного?

3.  Как изменится граница относительной тупости сердца?

4.  Изменятся ли I и II тоны сердца?
                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                      .

Ситуационная задача 5

На  верхушке  сердца  выслушивается усиленный хлопающий первый тон, пресистолический шум, который проводится до точки Боткина.

Задания:

1. Когда может быть подобная аускультативная симптоматика? 

2. Что может быть со вторым тоном?

3.  Свойства пульса?

4.  Какие симптомы можно выявить при пальпации сердца? 

5. Что можно выявить методом перкуссии?                                                                                                                                                      
                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                       .

Ситуационная задача 6

На верхушке сердца - ослабленный первый тон, имеется акцент и расщепление второго тона на легочной артерии, на верхушке сердца выслушивается систолический шум с распространением в левую подмышечную область.

Задания:

1. Для  какого поражения сердца или сосудов характерна описанная симптоматика? 

2. Что можно выявить методом пальпации и перкуссии сердца? 

3. Какие дополнительные исследования необходимо провести?                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                
                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                        .

Ситуационная задача 7

У больного, страдавшего приступообразными болями в области сердца, на ЭКГ, записанной после физической нагрузки, отмечена депрессия сегмента ST. 

Задания:

1. Как можно объяснить эти изменения?

2.  Какие дополнительные исследования можно провести?

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

Ситуационная задача 8

При выслушивании сердца больного выявлено, что I тон не изменен, II тон на аорте значительно громче, чем на легочной артерии.

Задания:

1. Как называется такое изменение II тона?

2. Каковы возможные его причины?

                                                                                                                                                                    .

                                                                                                                                                                     .

                                                                                                                                                                      .

Ситуационная задача 9

Звучность I и II тона на верхушке одинакова, II тон на аорте почти не слышен. 

Задания:

1. Как называются такие изменения тонов?

2.  Чем могут быть вызваны такие аускультативные данные?

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 10
При осмотре грудной клетки выявлено увеличение передне-заднего размера, при перкуссии - коробочный звук, ослабление дыхания над легкими.

Задания:

1. Как изменяются тоны сердца у больных с подобной симптоматикой?                                                                                                                                                                                                                                                                                                                
                                                                                                                                                                   .

                                                                                                                                                                    .
Задание№5.Назовите методику исследования.                                                                                                                                                                                                                                                 

                                                                                                                                                                     .
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Задание№6.Назовите проекции клапанов сердца на грудную клетку.
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                                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                                       .

Задание№7.Назовите границы относительной и абсолютной тупости сердца.
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                                                                                                                                                                    .

                                                                                                                                                                    .

                                                                                                                                                                     .

Задание№8. Объясните проведение шумов сердца .
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                                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

Оценка и подпись преподавателя:
Занятие №13
Тема: Методы исследования органов пищеварения
Задание №1. Ответьте на вопросы.

1. Расскажите строение органов  пищеварения                                                                            .
                                                                                                                                                                    .

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                         .                                                                                                                                                                                     
2.Назовите функции органов пищеварения                                                                                                                                                                                                                                                            

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                         .

3.Дайте определение субъективным методам исследования                                                                                                                                                                                                                                

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                         .

4.В чем особенности сбора  анамнеза жизни у пациентов с заболеваниями органов пищеварения?
                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                        .

5.Что входит в понятие анамнеза болезни?                                                                                                                                                                                        .                                                                                                                                                                      .
6.Что определяет поверхностная пальпация                                                                                                                                                                                                                                                                        

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                       .

7.Что определяет   глубокая  пальпация живота                                                                                              

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

8.Назовите границы печени по Курлову                                                                                                                                                                                                                                                                 

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

9. Назовите  области живота                                                                                                                                                                                                                                                                                                  

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                         .

10.Назовите основные синдромы при заболеваниях органов пищеварения
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                       .

                                                                                                                                                                         .
11.Какие дополнительные методы исследования вы знаете?
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                         .

12.Назовите основные функциональные методы исследования.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                        .

13.Назовите эндоскопические  методы исследования.

                                                                                                                                                                         .

                                                                                                                                                                         .

Задание №2. Выполните тестовые задания.
Выберите 1 правильный ответ.

1 
Осмотр живота позволяет выявить

а) размеры внутренних органов

б) положение внутренних органов

в) наличие асимметрии

г) наличие боли 

2. 
Пальпация живота проводится в положении лежа на

а) мягкой кровати без подушки

б) мягкой кровати с подушкой

в) жесткой кровати без подушки

г) жесткой кровати с подушкой

3. 
Поверхностную пальпацию живота проводят с целью определения

а) напряжения мышц передней брюшной стенки

б) положения внутренних органов

в) размеров внутренних органов 

г) симптома "головы Медузы"

4.
Глубокая пальпация живота проводится для определения

а) наличия асимметрии живота

б) напряжения мышц передней брюшной стенки

в) положения внутренних органов

г) расхождения мышц передней брюшной стенки

5 . 
Кислотообразующая функция желудка исследуется при

а) дуоденальном зондировании

б) фракционном желудочном зондировании

в) эндоскопическом исследовании

г) рентгенологическом исследовании

6. 
Слепая кишка пальпируется в области

а) левой подвздошной

б) правой подвздошной

в) эпигастральной

г) мезогастральной

7. 
Сигмовидная кишка пальпируется в области 

а) левой подвздошной

б) правой подвздошной

в) эпигастральной

г) мезогастральной

 8.
В норме нижний край печени при пальпации

а) твердый, гладкий

б) твердый, бугристый

в) мягкий, гладкий 

г) мягкий, бугристый

9. 
Над областью желудка в норме определяется перкуторный звук

а) коробочный

б) тимпанический

в) тупой

г) ясный

10.
Болезненность при поколачивании по правой реберной дуге - это положительный симптом

а) Кера

б) Ортнера

в) френикус

г) Щеткина-Блюмберга

11. 
Верхняя граница абсолютной печеночной тупости по правой среднеключичной линии соответствует ребру

а) 5

б) 6

в) 7

г) 8

12. 
Нижняя граница печени по правой среднеключичной линии определяется

а) у края реберной дуги

б) на 2 см выше реберной дуги

в) на 2 см ниже реберной дуги

г) на 4 см ниже реберной дуги

13. 
Порция "В" желчи имеет цвет

а) белый

б) оливковый 

в) светло-желтый

г) темно-желтый 

14. 
Желтуха развивается при

а) гипобилирубинемии

б) гипербилирубинемии

в) гипопротеинемии

г) гиперпротеинемии

15. 
Признак портальной гипертензии

а) асцит


б) головная боль

в) желтуха

г) кожный зуд

Задание №3 .Оцените анализ желудочного содержимого.
	   Относительная плотность
	 1005

	   рН
	    1,8


	   Количество

	    20 мл


	   Общая кислотность

	    50 титрационных единиц


	   Свободная хлористоводородная кислота

	    25 титрационных единиц


	   Пепсин

	    41 мг%



	


Задание №4. Решите ситуационные задачи.
Ситуационная  задача 1
Больной 27 лет жалуется на  боли  подложечной  области, которые возникают после приема пищи, особенно острой и грубой. Боли иррадиируют в область грудной клетки, сопровождаются тошнотой и рвотой, вскоре после приема пищи. Рвота облегчает состояние больного. Кроме этого, больного беспокоят вздутие живота, метеоризм и  отрыжка кислым. Объективно: Брюшная стенка слабо участвует в акте дыхания, напряжена в эпигастральной области, резко болезненна ниже мечевидного отростка. 

Задания:

1. О каком заболевании можно подумать?

2.  Какие исследования необходимо провести для окончательного диагноза?
                                                                                                                                                          .

                                                                                                                                                           .                                                                                                                                                    
Ситуационная задача 2
Двум  студентам  дано  задание определить верхнюю границу  печени по среднеключичной линии справа. Один студент  определил границы печени, пользуясь тихой перкуссией, и нашел ее на уровне шестого ребра,  другой применил громкую перкуссию  и нашел верхнюю границу печени на уровне пятого ребра. 

Задания:

1. Какой из студентов  определил  верхнюю  границу печени правильно и почему?

2.  От чего зависит положение верхней  границы относительной тупости печени?

3.  Положение абсолютной или относительной верхней границы печёночной тупости более постоянно? 

4. Определением какой тупости печени ограничиваются на практике?

                                                                                                                                                         . 
                                                                                                                                                         .
Ситуационная задача3

Непосредственно под мечевидным отростком  фельдшер   определил разлитую пульсацию, которая характеризовалась как пульсация надчревной области. На шее в этот же период, синхронно сокращениям сердца определялась венозная пульсация.

Задания:

1. Чем можно объяснить, в данном случае, пульсацию в надчревной области? 

2. Как называется описанная венозная пульсация?

3.  О чём должен подумать  фельдшер? 

4. Что он может обнаружить при пальпации и аускультации сердца?

                                                                                                                                                       .                      .                                                                                                                                                       . 
                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 4

При осмотре обнаружено увеличение живота, в основном в средней части. Пупок втянут. При пальпации брюшная стенка утолщена. При надавливании на стенку кожной  ямки не образуется. При перкуссии живота определяется равномерное притупление тимпанического звука.

Задания:

1. О какой причине увеличения живота можно думать?

                                                                                                                                                           .                  .                                                                                                                                                          .                   
Ситуационная задача 5

Живот, в основном, увеличен в нижней и боковых частях. Пупок втянут. При пальпации обнаруживается тестоватая консистенция кожи на брюшной стенке, при надавливании на последнюю остается долго не исчезающая ямка. Перкуторный звук укорочен,  больше на боковой и нижней части живота.

Задания:

1. С чем связано увеличение живота?

2. Обьясните причину укорочения перкуторного звука.

                                                                                                                                                            .                 
                                                                                                                                                            .                 
Ситуационная задача 6

Живот равномерно вздут. Пупок сглажен. При перемене положения из вертикального в горизонтальное форма живота не меняется. При пальпации брюшная стенка гладкая и напряженная.  При перкуссии живота по всем полям определяется громкий тимпаническяй звук.

Задания:

1. О какой причине увеличения живота можно думать на основании описанной картины?
                                                                                                                                                           .                  

                                                                                                                                                           .                  
Ситуационная задача 7

При осмотре больного в вертикальном положении обнаружено увеличение живота, больше в нижнем отделе. Пупок выпячен. В горизонтальном положении форма живота меняется: живот уплощается, свисает по бокам, появляется форма «лягушечьего живота». При положении на боку, та половина живота, которая расположена выше, уплощается, а нижерасположенная половина - выпячивается.

Задания:

1. Что за причина может обусловить вышеописанную картину?
                                                                                                                                                          .                   
Ситуационная задача 8

В эпигастральной области обнаружено отчетливое увеличение живота. При этом отмечается периодическое появление бугров, которые затем исчезают, давая место возникающим рядом с ними новым вздутиям. Происходит как бы волнообразное движение, направленное слева направо. Над местом вздутия обнаруживается громкий тимпанический звук. 

Задания:

1. Что за причина может вызвать вышеописанную картину?

                                                                                                                                                           .                  

                                                                                                                                                           .                  
Ситуационная задача 9
При брюшной стенке в вертикальном положении в области пупка отчётливо заметна округлой формы выпячивание, размером с яблоко, которое увеличивается при натуживании. В положении лёжа выпячивание значительно уменьшается. При пальпации обнаруживается резкое расширение пупочного пальца.

Задания:

1. Как объяснить наличие выпячивания?

2.  С чем это связано?

                                                                                                                                                      .                       

                                                                                                                                                        .                     
Ситуационная задача 10

При глубокой пальпации в правой подвздошной области обнаружено уплотнение цилиндрической формы мягкой эластической консистенции, болезненное, шириной  6-8 см. При пальпации отмечается громкое урчание.

Задания:

1. Что пальпировал фельдшер ?

                                                                                                                                                       .                      

Ситуационная задача 11

При осмотре живота обнаружено общее западение: живот имеет плоскую доскообразную форму. Подкожно-жировой слой выражен нормально. При пальпации обнаружено резкое напряжение мышц брюшной стенки.

Задания:

1. Какие причины могли вызвать указанные выше изменения живота.

                                                                                                                                                           .                   

Ситуационная задача 12

Больной М., 63 лет в течение 15 лет страдал хроническим гастритом с пониженной секрецией. В последнее время появилось отвращение к пище, особенно мясной, отрыжка тухлым и тошнота. Стал худеть, появилась слабость, апатия. При осмотре обнаружена бледность кожных покровов, похудание. При пальпации в эпигастральной области обнаружено безболезненное уплотнение.

Задания:

1. Можно ли все изменения объяснить наличием   гастрита с пониженной секрецией? 

2. О каком заболевании можно думать? 

3. Какие дополнительные исследования необходимо провести?
                                                                                                                                                      .                       
                                                                                                                                                       .  

                                                                                                                                                       .
Задание № 5. Заполните таблицу, вспомните правильный порядок алгоритма манипуляций, впишите пропущенные предложения.

	Манипуляция
	Подготовка пациента
	Основные этапы выполнения манипуляции

	Подготовка пациентов к ирригоскопии 


	
	Накануне вечером (после ужина) очистительные клизмы до  -------------------------------------------------------------------------. Утром в 6-7 часов в день исследования очистительные клизмы до -----------------------------------------------------------. Пациентов завтраком  ----------------------------------------------------! В рентгеновский кабинет направить со своей простыней.

	Исследование толстой кишки (колоноскопия)
	
	Результаты колоноскопии в значительной мере  зависят от качества подготовки кишечника к исследованию. Техника подготовки сводится к следующему: за ---- дня до исследования пациенту назначается ----------------------------диета, накануне перед исследованием в 12-14 часов пациент принимает 50 мл касторового масла, а вечером в 19 и 20 часов и утром в день исследования ставятся  --------------------------------------------------------------------------- с интервалом в 1 час, и через 2-3 часа после последней ---------------------------------------------- пациент направляется в эндоскопический кабинет.

В тех случаях, когда пациент страдает хроническими запорами, и слабительные препараты действия не оказывают, подготовка к колоноскопии проводится путем применения  --------------------------------------------------------------. Отрицательным моментом такой подготовки является наличие выраженной реакции со стороны слизистой кишки на введение  ---------------------------------------в просвет кишечника.

	Постановка очистительной клизмы
	
	---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


	Подготовка к исследованию дистального отдела толстого кишечника и прямой кишки (ректороманоскопия)
	
	Подготовка пациента к этому исследованию заключается в проведении  --------------------------------------------------------------------- накануне (вечером и утром за 1-2 часа до исследования)



	Исследование кала на яйца глист
	
	Для анализа на яйца глист кал доставляется в лабораторию в  --------------------------------------------------------------------------------------------без подготовки пациента.

	Исследование кала на вегетативную форму


	
	Кал должен быть обязательно  ------------------------------------------------------. Исследовать необходимо не позже 15-20 минут после дефекации, т.к. вегетативные формы  --------------------------------------------------------------------во внешней среде. Кал на простейшие не исследуют после масляных клизм, приема бария, висмута и пр.

	Исследование кала на кишечную группу инфекции (сальмонеллез, дизентерия, энтеропатогенные кишечные палочки)


	
	Нативный материал забирается активным методом в  ---------------------------------- с консервантом с помощью ректальной петли или пассивным методом из индивидуального судна, отмытого от дезинфицирующего раствора, с помощью  --------------------------------------------------------------------------. 3-5 г. фекалий  помещают в стерильную баночку. Доставка в лабораторию – немедленно, допускается хранить материал в холодильнике, если забор произведен позже  ------------ часов.

	Постановка масляной клизмы
	
	----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

	Постановка гипертонической клизмы
	
	----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


Оценка и подпись преподавателя:

Занятие №14
 Тема: Методы исследования органов мочеотделения.
Задание №1. Ответьте на вопросы.
1. Расскажите строение органов  мочевыделения                                                                               
                                                                                                                                                                  . 
                                                                                                                                                                  .

Назовите функции органов мочевыделения                                                                                                                                                                                                                                                                   

                                                                                                                                                                  .

Как проводится пальпация почек?                                                                                                                                                                                                                                                                                     .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

 Как проводится пальпация и перкуссия мочевого пузыря?  

  .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
  Назовите ультразвуковые методы исследования органов мочевыделения                                                .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

Назовите основные функциональные методы исследования                                                                        .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

Назовите эндоскопические  методы исследования                                                                                         .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

2. Задание №2. Поясните медицинскую терминологию.
Анурия

Олигоурия

Полиурия

Гипостенурия

Изогипостенурия

Нефрон

Пиурия

Лейкоцитурия

Гематурия

Дизурия

Лоханка

Чашечки

Экскреторная урография

Никтурия 
Цилиндрурия 

Уремия 

Креатинин 

Мочевая кислота 
Задание №3. Выполните тестовые задания.
Выберите 1 правильный ответ.

1 
 Симптом Пастернацкого выявляется методом

а) аускультации

б) осмотра

в) пальпации

г) поколачивания

2. 
Отеки почечного происхождения вначале появляются на

а) ногах

б) пояснице 

в) руках

г) лице

3. 
Нормальное соотношение дневного и ночного диуреза

а) 3:1

б) 2:1

в) 1:1

г) 1:2

4. 
Относительная плотность мочи в общем анализе составляет

а) 1018 - 1025

б) 1007 - 1010

в) 1012 - 1015

г) 1030 - 1040

5.
Количество эритроцитов в анализе мочи по Нечипоренко (в 1 мл) до 

а) 1х103 

б) 3х103

в) 5х103

       г ) 7х103 

6.
Количество эритроцитов в общем анализе мочи (в поле зрения)

а) 0

б) 3

в) 6

г) 9

7 . 
Функциональную способность почек отражает 

а) общий анализ мочи

б) проба Нечипоренко

в) проба Зимницкого

г) проба Аддиса-Каковского

8. 
Главное проявление почечной эклампсии

а) слабость

б) головная боль

в) судороги

г) отеки

9. 
При синдроме почечной недостаточности в крови отмечается

а) увеличение креатинина и мочевины

б) увеличение креатинина

в) увеличение мочевины

г) уменьшение креатинина и мочевины

10. 
Частые позывы на мочеиспускание с выделением небольшого количества мочи - это

а) анурия

б) дизурия

в) олигурия

г) поллакиурия

11. 
Частое болезненное мочеиспускание - это

а) анурия

б) дизурия

в) олигурия

г) полиурия

12. 
Суточный диурез составляет 3 л. Это - 

а) анурия

б) никтурия

в) олигурия

г) полиурия

13. 
Суточный диурез составляет 300 мл. Это - 

а) анурия

б) никтурия

в) олигурия

г) полиурия

14. 
Суточный диурез составляет 40 мл. Это - 

а) анурия

б) никтурия

в) олигурия

г) полиурия
Задание №4. Выполните графическое задание
При верном утверждении поставьте знак +, при неверном  - .

· В норме нижний край почек находится на уровне реберной дуги.

· Дисфагия – это нарушение мочеиспускания .

· ХПН возникает при гибели нефрона. 

· Почки в норме не пальпируются.

· Олигоурия – это увеличение количества мочи.

· При полиурии количество мочи меньше 500 мл.

· При нефротическом синдроме нарушен липидный обмен.

· При гипертензионном синдроме снижено А/Д.

· Единственная почка является противопоказанием к биопсии почек.

· Проба Зимницкого исследует концентрационную функцию почек.                 
Задание №5. Решите ситуационные задачи.
Ситуационная  задача 1

Больной 23 лет, заболел остро. После ангины через 3 недели появились тупые боли в пояснице, отеки на лице, больше утром, головные боли, уменьшилось количество мочи.

Объективно: больной бледен, отеки на лице, бедрах, голенях. Пульс 68 в мин. АД 170/110 мм./рт.ст. Печень и почки не пальпируются. Симптом поколачивания положительный с обеих сторон. Суточный диурез 800 мл, выпито 1200 мл жидкости. Моча цвета «мясных помоев». 

Анализ мочи:  уд. вес 1018, реакция щелочная, белок – 310 мг/л, эритроциты свежие, выщелоченные, 10-12 в поле зрения, лейкоциты 3-5 в поле зрения.

Анализ крови: гемоглобин – 130 г/л, эритроциты 4,0 ґ 10 12 \л, лейкоциты – 7,0  ґ 10 9 \л, СОЭ – 18 мм в час.

Биохимическое исследование крови: общий белок – 68 г\л, альбумины – 58 %, глобулины – 42% (a1 – 8,4% a2 – 9,8% b - 16,3% g - 17,7%), холестерин крови – 5,2 ммоль\л.

Задания:

1. Укажите основные синдромы заболевания. 

2. Каково значение ангины в анамнезе заболевания? 

3. Имеется ли у больного гематурия, дизурический синдром?

4.  Имеются ли у больного признаки нарушения азотовыделительной функции почек?
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 2

Больная 40 лет. С 20 летнего возраста неоднократно лечилась по поводу хронического гломерулонефрита. В анамнезе повышение АД до 180\110 мм./рт.ст. Цифры АД последние 2 года постоянно повышены. Диурез не был нарушен. Месяц тому назад перенесла ОРВИ, состояние ухудшилось, уменьшился диурез, появились отеки на лице и туловище.

Объективно: больная бледная, на пояснице, передней брюшной стенке, ногах. Границы сердца увеличены влево, верхушечный толчок пальпируется в V межреберье по левой среднеключичной линии. I тон на верхушке приглушен, акцент II тона над аортой. Пульс 92 в мин, ритмичный, напряженный. АД 190\120 мм. рт. ст. Печень пальпируется у края реберной дуги. Симптом поколачивания отрицательный с обеих сторон.

Анализ мочи: уд. вес 1006,  реакция - щелочная, белок – 3000 мг/л, эритроциты выщелоченные 10-12 в поле зрения, цилиндры зернистые (+) 

Анализ крови: гемоглобин – 90 г/л, эритроциты 2,6 ґ 10 12 \л, лейкоциты – 5,6  ґ 10 9 \л, СОЭ – 36 мм в час.

Биохимическое исследование крови: общий белок – 56 г\л, альбумины – 32 %, глобулины – 58% (a1 – 15,2%  b - 7,1% g - 35%), холестерин крови – 14,8 ммоль\л.

Задания:

1. Укажите основные синдромы заболевания. 

2. Имеются ли признаки ХПН? 

3. Какие дополнительные методы исследования следует провести для уточнения диагноза? 

4. Чем объясняется изменение границ сердца и аускультативной симптоматики?

  .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .                                                                                                                                                                         
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 3
Больная 38 лет. В анамнезе частые ОРВИ, ангины. Заболела 6 дней назад: субфебрильная температура, насморк, головные боли, тупые боли в поясничной области, отеки на лице.

При  осмотре: бледность кожных покровов, лицо пастозное, отеков на туловище нет.I тон на верхушке сердца приглушен. АД 180/80 мм./рт.ст. Пульс 80 в мин, ритмичный. Почки не пальпируются. Симптом поколачивания положительный с обеих сторон.

Анализ мочи:  уд. вес 1009, белок – 2800 мг/л, эритроциты 20-25 в поле зрения, эпителий почечный - много, цилиндры гиалиновые, зернистые 7-9 в поле зрения.

Биохимическое исследование крови: общий белок – 56 г\л, альбумины – 34 %, глобулины – 66% (a1 – 3,8% a2 – 8,6% b - 7,9% g - 34%), холестерин крови – 10 ммоль\л

Задания:

1. Укажите основные синдромы заболевания.
2.  Чем проявляется мочевой синдром?
3.  Имеется ли у больной гипостенурия?
4.  Нарушена ли азотовыделительная функция почек?
5.  Чем обусловлены боли в пояснице и положительный симптом при поколачивания   в области поясницы?
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 4
Больная 20 лет. Заболела остро после переохлаждения, был насморк, кашель, боли в горле. В анамнезе частые ОРЗ, ангина. В 16 лет перенесла тонзиллэктомию. В течение 3-х дней головные боли, отеки на лице, моча цвета «мясных помоев», количество мочи уменьшилось. Боли в пояснице.

Объективно: Больная бледная, лицо отечное, на туловище отеки. Пульс 62 в мин., ритмичный. I тон на верхушке приглушен. АД 130\80 мм./рт.ст. Печень и почки не пальпируются. Симптом поколачивания положительный с обеих сторон.

Анализ мочи:  уд. вес 1025, реакция щелочная, белок – 3200 мг/л, эритроциты свежие, выщелоченные 25-30 в поле зрения, эпителий почечный - много, цилиндры гиалиновые 8-10 в поле зрения.

Анализ крови: гемоглобин – 130 г/л, эритроциты 3,8 ґ 10 12 \л, лейкоциты – 9,2  ґ 10 9 \л, СОЭ – 28 мм в час.

Биохимическое исследование крови: общий белок – 60 г\л, альбумины – 42 %, глобулины – 58% (a1 – 4,6% a2– 10,2% b - 8% g - 26,9%), холестерин крови – 12 ммоль\л.

Задания:

1. Укажите основные синдромы заболевания.

2.  Каково значение анамнеза в диагностике заболевания? 

3. Имеется ли гематурия у больной?

4.  Есть ли необходимость в назначении пробы Зимницкого? 

5. Есть ли нарушение азотовыделительной функции почек?
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

Ситуационная задача 5
Больной 50 лет жалуется на тупые боли в поясничной области, внезапно появившиеся отеки на лице, головную боль. При осмотре выявляются одутловатость лица, отеки под глазами. Поколачивание по пояснице болезненно с обеих сторон. 

Задания:

1. О какой патологии можно думать? 

2. Какие дополнительные исследования необходимы для уточнения характера заболевания?

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 6
Больной 48 лет жалуется на сильные боли в левой поясничной области, отдающие в левый пах. Боли появились внезапно, сопровождаются частыми позывами на мочеиспускание. При осмотре больной проявляет беспокойство, не может долгое время находиться в одном положении, стонет от болей. Поколачивание по пояснице болезненно слева. При пальпации живота определяется умеренная болезненность в левом фланге и левой подвздошной области. 

Задания:

1. О каком патологическом синдроме можно думать? 

2. Что надо сделать для уточнения диагноза?
                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 7
Больная 40 лет жалуется на тупые боли в правой поясничной   области.   Температура   тела   повышается   до 39-40 °С с ознобом, лихорадка. Отмечает несколько учащенное и болезненное мочеиспускание. Заболевание связывает с переохлаждением. При поколачивании по правой поясничной области определяется резкая болезненность. 

Задания:

1. О какой патологии можно думать?

2.  Какие дополнительные исследования нужно сделать, чтобы подтвердить сделанное предположение?

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 8
Больной 42 лет жалуется на слабость, снижение аппетита, выраженные отеки, уменьшение мочеотделения. Из анамнеза известно, что в юности страдал каким-то заболеванием почек. В последние 2-3 года при исследовании мочи находили выраженную протеинурию (до 10-12 г/л белка). Отеки появились и стали быстро нарастать в течение последних двух месяцев. 

Задания:

1. О каком синдроме можно думать? 

2. Какие дополнительные исследования необходимы для подтверждения диагноза

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                      .

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 9
Больная 40 лет жалуется на слабость, похудание, снижение аппетита, головную боль. Из анамнеза известно, что в юности перенесла острый гломерулонефрит. С 25 лет страдает артериальной гипертензией. К врачу обращалась редко, систематически не лечилась. 

Задания:

1. Нельзя ли жалобы больной связать с патологией почек? 

2. О каком синдроме при этом можно думать?

3.  Какие дополнительные сведения нужны для постановки диагноза?

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

                                                                                                                                                                        .

Задание № 6. Интерпретируйте  анализ мочи.
Цвет соломенно желтый

Прозрачность полная

РН 5,5

Плотность 1013

Лейкоциты 4-5 в п/з.

Эпителий плоский 2-4 в п/з.

Задание № 6. Вставьте пропущенные значения.
Анализ мочи по Нечипоренко в норме.

Лейкоциты……………………………………………………………………………………..………………………
Эритроциты……………………………………………………………………………………………………………
Цилиндры………………………………………………………………………………………………………………
Задание № 7. Интерпретируйте  пробу по Зимницкому.
Дневной диурез 600 мл

Ночной диурез 900 мл

Удельный вес 1009 – 1013

Задание № 8. Интерпретируйте  анализы  мочи.

Анализ мочи: Уд.вес: 1022; белок 13,2‰., Микроскопия осадка Лейк 5-6/1; Эр 3-4/1; зернистые цилиндры 1-2-3/1, гиалиновые 1-2/1. 
Анализ мочи по Аддису-Каковскому: Эр-1000000; Лейк-4000000, активных лейкоцитов не обнаружено. Белок суточной мочи – 2,5 г/сут.

Задание № 9. Заполните таблицу, вставьте пропущенные предложения и алгоритмы манипуляции.

	Манипуляция
	Подготовка 

пациента
	Основные этапы выполнения 

манипуляции

	Подготовка пациентов к в/в урографии


	
	За 24-12 часов до исследования провести пробу на чувствительность к  --------------------------------------------------------------------- препарату, который будет применен для исследования. Для этого в/в в кубитальную вену вводят ---- мл препарата. Оценивается реакция на введение. Препарат применять нельзя, если у пациента после пробы появится  ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------. Если проба не проведена, пациента на исследование в рентгеновский кабинет имеют право не брать. В истории болезни должна быть отметка о проведении пробы на чувствительность к контрастному препарату с подробной реакцией на нее (или об отсутствии таковой) за подписью медсестры, 6-12 часов наблюдавшей за пациентом. В день исследования делается  ---------------------------------------------------------и, если исследование проводится во второй половине дня, пациент может съесть бутерброд и выпить стакан чая. В рентгеновском кабинете после обзорного снимка мочевыводящих путей в/в быстро вводят контрастный препарат 20-40 мл. процедурная сестра при этом наблюдает за пациентом, не вынимает иглу из вены еще  ------ минуты. Только убедившись в отсутствии у пациента аллергической реакции, иглу из вены можно удалить.   


	Исследование мочи
	
	по методу Нечипоренко 

Доставляется в лабораторию  ------------------------порция  -------------------------мочи: нельзя проводить одновременно с общим исследованием мочи.

Проба мочи по Зимницкому

Накануне пациента предупредить о необходимости питьевого режима в течение последующих суток (обычно более 1 л). В 6 часов утра обследуемый опорожняет мочевой пузырь в  -----------------, а затем через каждые --- часа собирает ---- порций (с 6 до 9, с 9 до 12, с 12 до 15, с 15 до 18, с 18 до 21, с 21 до 24, с 24 до 3, с 3 до 6 часов) в подготовленные медсестрой размеченные банки.

Проба Каковского-Аддиса

Сдается моча, собранная за ------ часов (с ---.до----.00 час). У женщин берется катетером после предварительного туалета мочеполовых органов. 

Проба Реберга

Исследование проводят утром натощак. В 7.00 пациенту дается водная нагрузка – 2 стакана воды и сразу же он должен опорожнить мочевой пузырь (эту мочу не собирать). Далее моча собирается в течение ---- часов с момента водной нагрузки: до 8.00 часов – первая порция, с 8.00 до 9.00 – вторая порция. В 8.00 берется кровь из вены в количестве ------- мл, моча и кровь доставляются в лабораторию.

	Катетеризация мочевого пузыря
	Разъяснить ход манипуляции
	ПРИГОТОВИТЬ: дез. р-р (фурацилин), стерильный глицерин, 2 катетера, емкость для мочи, клеенку, пеленку, ватные салфетки и тампоны, спирт, корнцанг, стеклянный мочеприемник или лоток, чистую баночку, стерильные перчатки.

1. Отправить больного подмыться, тяжелобольную подмыть.

2.  -----------------------------------------------------.

3. Тщательно вымыть руки горячей водой с мылом.

4.  Уложить больную на спину, с согнутыми коленями и разведенными в бедрах ногами, поставить мочеприемник на лоток между ног.

5.  ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

6. Встать справа от больной.

7. Ватным тампоном, смоченным в дез. р-ре, обработать н.п.о. и промежность, сменить тампон, смочить в дез. р-ре.

8.  ------------------------------------------------------------------------------------------------------------

9. Открыть флакон со стерильным глицерином.

10. Надеть стерильные перчатки.

11. Взять катетер пинцетом в правую руку (на 3-5 см выше слепого конца), как «писчее перо», наружный конец зажать 4 и 5 пальцами.

12.  ------------------------------------------------------------------------------------------------------------

13. Раздвинуть 1 и 2 пальцами левой руки большие половые губы, найти отверстие уретры.

14. Ввести катетер в уретру на ------ см, конец катетера опустить в мочеприемник (при затруднении введения ---------------------------- НЕ ВВОДИТЬ!!!).

15. При ослаблении струи мочи катетер вывести, чтобы остатки мочи омыли уретру (с целью профилактики восходящей инфекции).

16.  ------------------------------------------------------

17. Помочь больной встать, снять перчатки.

18. Убрать рабочее место, катетер поместить в 3% хлорамин.

ПРИМЕЧАНИЕ: если мочу необходимо взять на исследование, конец катетера опустить в -----------------------------------------------.


Оценка и подпись преподавателя
Занятие №15
Тема: Методы исследования органов кроветворения.
Задание №1. Ответьте на вопросы.
1. Изобразите  схему гемопоэза
1.Где в норме происходит гемопоэз                                                                                                                    .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

2.Назовите особенности гемопоэза у детей                                                                                                        .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 
3. Приведите алгоритм  пальпации лимфоузлов                                                                                                .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

4.Назовите границы печени                                                                                                                                   .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 
5.Назовите размеры селезенки                                                                                                                              .                                                                                                                                                              .
6.Дайте определение биопсии                                                                                                                                .                                                                                                                                                              .
7.Назовите дополнительные  методы диагностики болезней крови                                                                   .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

8.Назовите показатели крови в норме                                                                                                                     .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

9.Что такое экстрамедуллярное кроветворение?                                                                                                      
10.Перечислите основные синдромы пациентов с заболеваниями органов  кроветворения                                 .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .                                                     
Задание №2. Ответьте на тестовые задания.  
 Выберите 1 правильный ответ.

1.
Лимфатические узлы в норме

а) видны при общем осмотре

б) не видны и не пальпируются

в) не видны, но пальпируются подключичные

г) не видны, но пальпируются подколенные

 2. 
Селезенка в норме

       а) пальпируется в левом подреберье

б) пальпируется в правом подреберье

в) пальпируется в левой подвздошной области

       г) не пальпируется

3. 
Увеличение печени называется

а) гиперспленизм

б) гепатомегалия

в) гинекомастия

г) спленомегалия

4. 
Увеличение селезенки называется

а) гиперспленизм

б) гепатомегалия

в) спленомегалия

г) гинекомастия

5. 
Количество эритроцитов в норме у мужчин (в 1 л)

а) 4,5-5,0х1012
б) 4,5-5,0х109
в) 6-8х109
г) 6-8х109 
6. 
Количество гемоглобина в норме у женщин составляет (г/л)

а) 12 - 16

б) 80 - 100

в) 120 - 140

г) 180 - 200

7. 
Цветовой показатель отражает

а) количество гемоглобина

б) количество эритроцитов

в) степень насыщения эритроцитов гемоглобином

г) степень насыщения лейкоцитов гемоглобином

8. 
Значение СОЭ в норме у мужчин (мм/ч)

а) 1 - 2

б) 2 - 10

в) 20 - 40

г) 40 - 50

9. 
Количество лейкоцитов в норме (в 1 л)

а) 4-9х109

б) 4-9х1012

в) 1-2х1012
г) 9-12х109
9. 
Количество тромбоцитов в норме (в 1 л)

а) 60-80х109
б) 60-80х1012
в) 180-320х109
г) 180-320х1012 

10.
Содержание сегментоядерных нейтрофилов в лейкограмме в норме (в %)

а) 20-40

б) 47-72

в) 6-8

г) 0-1

Задание №3. Дайте краткое  объяснение терминам.
1. Геморгамма

2. Миелограмма 

3. Стернальная пункция

4. Гемопоэз 

5. Миелопоэз 

6. Лейкоцитоз 

7. Лейкопения 

8. Анемия 

9. Лейкоз 

10. Эритроцитоз 

11. Эозинофилия 

12. Сдвиг влево

13. Цветовой показатель

14. Коагуллограмма 

15. Свертываемость 

16.  Некроз  

Задание №4. Выполните графическое задание.
При верном утверждении поставьте знак +, при неверном  - .

· Стволовая клетка – родоначальница всех клеток крови. 

· У детей гемопоэз происходит в трубчатых и плоских костях.

·  У взрослых гемопоэз происходит в трубчатых   костях.

· Биопсия лимфоузлов обязательна при подозрении на опухоль крови. 

· Селезенка в норме пальпируется в левом подреберье.

· Край печени в норме выступает на 2 см ниже  реберной дуги.

·  Картина крови при лейкозах не меняется.

· Биопсия печени проводится в положении лежа.

· Цветовой показатель в норме равен 0,9 - 1,0.

· При анемии уменьшается число эритроцитов и лейкоцитов в крови.

· Самые молодые клетки крови в норме - это палочкоядерные.

Задание №5.  Выполните ситуационные задачи

Ситуационная задача1

Больной М., 63 лет в течение 15 лет страдал хроническим гастритом с пониженной секрецией. В последнее время появилось отвращение к пище, особенно мясной, отрыжка тухлым и тошнота. Стал худеть, появилась слабость, апатия. При осмотре обнаружена бледность кожных покровов, похудание. При пальпации в эпигастральной области обнаружено безболезненное уплотнение.

Задания:

4. Можно ли все изменения объяснить наличием   гастрита с пониженной секрецией? 

5. О каком заболевании можно думать? 

6. Какие дополнительные исследования необходимо провести?

.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                               .
Ситуационная задача 2

Больной Б., 52 года, страдает геморроем. В течение длительного времени отмечает частые ректальные необильные кровотечения. В настоящее время жалуется на повышенную утомляемость, общую слабость, головокружение, шум в ушах.

При исследовании больного отмечается бледность кожных покровов и слизистых оболочек, одутловатость лица, пастозность нижних конечностей. Границы сердца не изменены, при аускультации определяется систолический  шум на верхушке.

При исследовании крови обнаружено уменьшение содержания гемоглобина, количества эритроцитов, снижение цветового показателя (0,5-0,6). Эритроциты изменены: микроцитоз, пойкилоцитоз, гипохромия. Количество ретикулоцитов увеличено (10-20%), а количество лейкоцитов - понижено.

Задания:

1. Как объяснить изменения крови, имеющиеся у больного?

2. Как они называются? 

3. Чем объяснить наличие систолического шума на верхушке сердца?                                                                                                                                                               
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

Ситуационная задача 3

У больного М., 27 лет, 5 лет назад удалён полностью желудок по поводу язвенной болезни. Последние годы отмечает похудание, поносы, отрыжку, головокружение, шум в ушах, потемнение в глазах.

При исследовании крови найдена гипохромная анемия, форма и размеры эритроцитов изменены, их окраска бледная.

Задания:

1. Как называется обнаруженная у больного анемия?

.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

Ситуационная задача 4

Больной Т., 53 года, страдает анацидным гастритом в течение 15 лет. За последний год появились поносы, резкая общая слабость, шум в ушах, головокружения, очень быстрая утомляемость.

При исследовании крови обнаружена гипохромная анемия (цветовой показатель - 0,5-0,4%). Эритроциты бледные, некоторые в виде колец, пойкилоцитоз, анизоцитоз. Количество лейкоцитов уменьшено.

Задания:

1. Какой причины может быть анемия у описанного больного?

2. Как она называется?

.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

Ситуационная задача 5 

Больная жалуется на общую слабость, потерю трудоспособности, плохой аппетит. Больной себя считает 7 лет. При общем осмотре обнаружено резкое истощение больной, живот значительно увеличен, больше в верхней части. При его пальпации определяется резкое увеличение печени и, особенно, селезёнки.

В крови: эритроциты -2,5х1012/л; гемоглобин -50г\л;  лейкоциты -400(109/л; лейкоцитарная формула: эозинофилы -7%; базофилы -6%; миелобласты -1%; промиелоциты -3%, миелоциты -6%, юные нейтрофилы -10%; палочкоядерные нейтрофилы -17%, сегментоядерные нейтрофилы -35%, лимфоциты -10%, моноциты -5%, СОЭ -36 мм\час. Количество тромбоцитов –9х104 . 

Задания:

1. Какое это заболевание?

2. Особенности  течения.

.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .
Задание №6  Интерпретируйте данные анализы.

1.                                                                                                                                                          
Эритроциты - 2,1 х 10 /л

Гемоглобин - 70 г/л

Ретикулоциты - 0,2%

Ц.п. = 70 х 0,03 / 2,1 = 2,1 / 2,1 = 1
2.

Эритроциты - 3,0 х 10 /л

Гемоглобин - 100 г/л

Ц.п. = 1,0

Ретикулоциты - 1,0 %

Тромбоциты - 180 х 10 /л

Лейкоциты - 18 х 10 /л

Б Э Ю П С Л М

0 14 2 7 64 10 3
3.

Эритроциты - 2,4 х 10 /л

Гемоглобин - 80 г/л

Ц.п. = 1,0

Ретикулоциты - 0,5%

Лейкоциты - 9,2 х 10 /л

Б Э Ю П С Л М

0 2 2 6 64 23 3

.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .                                                                                                                                                                       
Задание №7.  Заполните таблицу, вставьте пропущенные алгоритмы манипуляций.

	Манипуляция
	Подготовка пациента
	Основные этапы выполнения  манипуляции


	Взятие крови из вены на биохимическое исследование


	
	1. Вымойте руки с мылом, осушите под электросушилкой или полотенцем.

2. Обработайте руки двумя ватными шариками, смоченными спиртом (один -  --------------------------------------, другой - для  --------------------------------------------------------------). Руки обработайте по направлению от кончиков пальцев к запястью.

3. Приготовьте иглу Дюфо, чистую сухую пробирку, ватные шарики, смоченные спиртом.

4.   --------------------------------------------------------------------------

5. Под локоть пациента подложите клеенчатую подушку.

6. Наложите жгут на среднюю треть плеча пациента на салфетку или одежду.

7.   -----------------------------------------------------------------------------

8. Попросите пациента сжимать и разжимать кулак.

9. Обработайте область локтевого сгиба двумя ватными шариками, смоченными спиртом, найдите наиболее наполненную вену.

10. -----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

11. Пунктируйте вену так же, как для внутривенной инъекции: иглу Дюфо держите за канюлю срезом вверх, параллельно коже. Под иглу, чтобы не испачкать руку пациента кровью, можно подложить стерильную салфетку.

12. Подставьте к канюле пробирку, наберите нужное количество крови (----------- мл).

13. Снимите жгут, предложите пациенту разжать кулак.

14. Извлеките иглу, прикрыв место пункции ватным шариком, смоченным спиртом.

15. -------------------------------------------------------------------------------

16. Прикрепите к пробирке направление и отправьте кровь в биохи​мическую лабораторию.

17. Ватный шарик с кровью положите в ----% раствор хлорамина на ----- час, затем выбросите его.

Примечание: если кровь берут на СПИД или RW (сифилис), то забор крови осуществляется при помощи  --------------------------------------------------------! Нужное количество крови насасывается в шприц (5-6 мл), а затем осторожно, по стеночке, выпускается в стерильную пробирку. Пробирка закрывается стерильной пробкой. Пишется направление по форме N 264У/88, регистрируется в журнале. Упаковывается в пенал с сопроводительным направлением. В случае нарушения целостности пробирки,  -----------------------------------------------------

Сотрудник, принимающий кровь, должен работать в  --------------


Оценка и подпись преподавателя:

Занятие №16
Тема: Методы исследования органов эндокринной системы.

Задание№ 1.Ответьте на вопросы.
Расскажите строение органов эндокринной системы                                                                                  .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

2.Назовите функции органов эндокринной системы                                                                                       .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

  3.Как проводится    пальпация щитовидной железы                                                                                        .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

  4.Дополнительные обследования при патологии щитовидной железы                                                          .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

      5.Что такое глюкометр?                                                                                                                                                                    .                                                                                                                                                              .

       6.Дайте определение гликемическому и глюкозурическому профилю                                                         .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .       7.Назовите показатели глюкозы крови в норме                                                                                               
        8.Назовите основные синдромы при заболеваниях органов  эндокринной системы                                  .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

        9.Основные функциональные методы исследования                                                                                      .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

       10. Определение ИМТ                                                                                                                                         .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

Задание№ 2.. Дайте краткое  объяснение терминам.
1. Гипергликемия 

2. Глюкозурия 

3. Гипогликемия 

4. Гиперпротеинемия 

5. Глюкометр  

6. УЗИ 

7. Пальпация

8. Кетоацидоз

9. Желтуха

10. Гипотиреоз 

11. Гипертиреоз 

12. Экзофтальм 

13. Биопсия

14. Тремор 

15. Диабет

16. Гипофиз

17. Цитология

18. Гипокортицизм

19. Синдром Кушинга  

20. Тиреотоксикоз

21. Феохромоцитома

22. Полидипсия 

23. Полифагия

24. Полиурия 

25. Дислипидэмия

Задание№ 3. Выполните графическое задание.
При верном утверждении поставьте знак +, при неверном  - .

· В норме край печени находится на уровне реберной дуги.

· Дислипидемия  – это нарушение стула .

· Гипергидроз характерен для гипертиреоза;

· При сахарном диабете 2 типа наблюдается всегда ожирение;

· Багровые стрии характерны для гипертиреоза.

· Для гипотиреоза характерна гиперменорея.

· Селезенка при сахарном диабете  не пальпируется.

· При болезнях надпочечников  проводят мониторинг А/Д, биохимию крови, общий анализ крови и мочи.

· Цитологический тест проводят для определения сахарного диабета.

· Экзофтальм – это увеличение щитовидной железы.                 .
Задание№ 4.  Выполните ситуационные задачи
 Ситуационная задача 1

Толщина жировой складки у больного на уровне пупка 6 см.

Задания:

1. Какова степень упитанности пациента? 

2. Как называется подобное состояние? 

3. Как определяется индекс Брока?
                                                                                                                                                                     .

                                                                                                                                                                     .
Ситуационная задача2

Больной спит, дыхание глубокое, храпящее. Разбудить его не удается. При уколе - руку не отдергивает.

Задания:

1. Как оценивать состояние  больного?

2.  При заболеваниях каких систем и органов может наблюдаться подобное состояние?

                                                                                                                                                                     .

                                                                                                                                                                     .
Ситуационная задача 3

Больной спит. Дыхание ровное, спокойное. На громкий окрик открывает глаза и снова засыпает. 

Задания:

1. Каково состояние сознания у больного?

                                                                                                                                                                        .
Ситуационная задача 4

Пациентка Ф. 30 лет обратилась к фельдшеру на ФАП с жалобами на сердцебиение, похудание на 8 кг в течение 3-х месяцев, тревожное состояние, плаксивость, беспокойный сон. 

При объективном исследовании отмечается пониженное питание, диффузный гипергидроз. Щитовидная железа равномерно увеличена и хорошо заметна при осмотре. Выраженный экзофтальм. Положительные симптомы Грефе, Штельвага, Мебиуса. Тоны сердца громкие, на верхушке и легочной артерии выслушивается мягкий систолический шум. Пульс ритмичный, удовлетворительного наполнения и напряжения, 110 в мин. АД 155/80 мм.рт.ст. Язык влажный, слегка обложен беловатым налетом у корня. Живот мягкий, безболезненный. Дизурических расстройств не отмечает, стул с тенденцией к поносам. 

Задания.
1.  Назовите дополнительные обследования, необходимые для подтверждения диагноза.
.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                .

Ситуационная задача 5
В общежитии колледжа студентка М., 20 лет, пожаловалась окружающим на внезапное появление общей слабости, чувство голода, дрожание конечностей и вскоре потеряла сознание. Студенты вызвали фельдшера. Из анамнеза известно, что в течение 6 месяцев больна сахарным диабетом 1 типа. В настоящее время лечится амбулаторно по поводу фолликулярной ангины. Час назад сделала инъекцию инсулина в дозе 40 ед., но поесть не успела. 

Объективно: больная без сознания, кожа повышенной влажности, мышцы напряжены, с судорожным подергиванием, число дыханий 18 в минуту. При аускультации дыхание везикулярное, тоны сердца ясные, чистые. Пульс ритмичный, удовлетворительного наполнения и напряжения, 64 в мин. АД 80/50 мм.рт.ст. Язык влажный, чистый. Живот мягкий, безболезненный.

Задания.
Как называется состояние?                                                                                                                    .                                                                                                                                                              
                                                                                                                                                               . 

                                                                                                                                                                  .

Ситуационная задача 6
Вызов фельдшера ФАПа на дом к пациенту Н., 33 лет, которому проводилось амбулаторное лечение по поводу фолликулярной ангины. Жалобы на нарастающую общую слабость, тошноту, головную боль, сухость во рту, интенсивную жажду. 

Объективно: общее состояние средней тяжести, слегка заторможен. Кожа сухая, бледная. Тонус глазных яблок снижен. Мышечная гипотония. Дыхание учащено до 30 в мин. Легкий запах ацетона изо рта. Аускультативно дыхание везикулярное, тоны сердца приглушены, чистые. Пульс ритмичный, определяется 5-6 экстрасистол в минуту. АД 100/70 мм.рт.ст. Язык сухой, слегка обложен. Живот мягкий, безболезненный, печень выступает из-под реберной дуги на 1,5 см по среднеключичной линии, безболезненная, эластической консистенции.

Задания.
1.  Назовите дополнительные обследования, необходимые для подтверждения диагноза.

                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                 . 

                                                                                                                                                                  .

Задание № 5. Заполните таблицу, впишите пропущенные алгоритмы манипуляции.

	Манипуляция
	Подготовка

пациента
	Основные этапы выполнения  манипуляции

	Исследование мочи на сахар
	
	В течение  ---------------собирают всю мочу в один баллон без консерванта, которую надо хранить в  ---------------------- месте. По окончании сбора мочу в баллоне тщательно взбалтывают, отмечают общее количество, отливают  ---------- мл и отправляют в лабораторию. На этикетке пишут «Моча на сахар», когда требуется определить количество сахара в отдельных порциях, то мочу собирают в  ------- разные емкости (с 6.00 до 14.00, с 14.00 до 22.00, с 22.00 до 6.00) и соответственно мочу отправляют в  ----------------- банках с указанием количества мочи.

	Экспресс диагностика мочи на сахар и ацетон
	
	-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

	Пользование глюкометром
	
	--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


Задание № 6 .Напишите формулу определения массы тела.
Задание № 6 . Установите соответствие.
	Гепатомегалия
	пониженное содержание глюкозы в крови

	Дислипидимия
	увеличение (большое) печени

	Сопор
	мочеотделение

	Ацетонурия
	Виноградный сахар

	Ацидоз
	оцепенение.

	Глюкоза
	нарушение соотношения липидов в крови.

	Диурез
	Наличие ацетона в моче

	Локализация
	повышенное содержание в крови недоокисленных продуктов.

	Гипогликемия
	область, место.

	Кетоацидоз
	прохожу сквозь

	Толерантность
	повышенное содержание глюкозы в крови

	Патогенез
	чувствительность.

	Полиурия
	выделение глюкозы с мочой.

	Глюкозурия
	избыточное выделение жидкости через почки

	Гипергликемия
	наличие в крови кетоновых тел.

	Диабет
	механизм развития болезни. 



	Дегидратация   


	повышенная потребность в жидкости.

	Полидипсия
	обезвоживание.



	Дистрофия 
	 эластичность.



	Тургор
	нарушение питания. 




Задание № 7. Оцените  показатели диабетического профиля.
1. Показатели глюкозы в крови:
	   Возраст
	      Уровень глюкозы, ммоль/л

	  < 14 лет
	     3,33 - 5,55

	  14 - 60 лет
	     3,89 - 5,83

	  60 - 70 лет
	     4,44 - 6,38

	  > 70 лет
	     4,61 - 6,10


 Гликированный гемоглобин 5,5% от общего содержания гемоглобина.

 3 . ГТT (глюкозо-толерантный тест) -   концентрация глюкозы через 2 ч после приема глюкозы:   13,1 ммоль/л 

4. Инсулин -   6,3   мкЕд/мл.

5. С-Пептид  - 198   пмоль/л.
Задание №8. Дополните пропущенное в алгоритме  подготовки к исследованию крови на глюкозу. 

За                        до взятия крови необходимо исключить прием алкоголя, за                   - курение. Взятие крови желательно производить                          в утренние часы. Между последним приемом пищи и взятием крови должно пройти не менее              часов. Сок, чай,                            - не допускаются. Можно пить                  . Необходимо исключить                                                              . 

Задание №9. Дополните пропущенное.

Глюкоза крови  может быть выше нормы при следующих состояниях:

· эмоциональное и                                     перенапряжение;

· эпилепсия;

· патологии гипофиза, надпочечников, щитовидной железы;

· прием пищи                                                                                           ;

· действие отравляющих веществ (например,                                                                           );

· прием некоторых медикаментов (никотиновой кислоты,                                                        .
                                                                                                                                              индометацина).

Пониженный уровень глюкозы  наблюдается при:

· алкогольном отравлении;

· патологиях печени;

· голодании                                                                                                                                         ;

· болезнях пищеварительной системы (энтерите, панкреатите и т.д.);

· ожирении;

· нарушении обменных процессов;

·                                                              заболеваниях;

· опухолевых образованиях в                                                                                                            ;

· отравлении ядовитыми веществами (например,                                                                         );

· заболеваниях                                                       системы;

· передозировке инсулина у больных                                                                                               ;

· саркоидозе.

Оценка и подпись преподавателя:
 Занятие №17
Тема: Методы исследования опорно-двигательного аппарата
Задание №1. Ответьте на вопросы.
1.Перечислите основные методы обследования больных с заболеваниями органов опорно - двигательного аппарата                                                                                                                                    .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                 . 

                                                                                                                                                                .

2.Каковы особенности расспроса пациентов с заболеваниями органов опорно - двигательного аппарата. 
.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

3.Назовите жалобы больных                                                                                                                                .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

4.Назовите объективные  симптомы                                                                                                                .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

5.Назовите  нарушения конфигурации и деформация суставов                                                                      .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

6.Назовите    методы диагностики                                                                                                                      .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .

7.Назовите основные синдромы пациентов с заболеваниями органов  опорно - двигательного аппарата                                                                                                     
                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .   

Задание №2.  Выполните тестовые задания.  
 Выберите 1 правильный ответ.

1.
При ревматоидном артрите преимущественно поражаются суставы

а) коленные

б) локтевые

в) тазобедренные

г) пястнофаланговые

2.
Типичный симптом ревматоидного артрита

а) слабость

б) одышка

в) утренняя скованность суставов

г) боли в животе

3.
Потенциальная проблема пациента при ревматоидном артрите

а) желтуха

б) запор

в) влажный кашель

г) деформация суставов

4.
При лечении ревматоидного артрита обычно используются 

а) антибиотики

б) диуретики

в) гипотензивные

г) нестероидные противовоспалительные препараты

5.
Основное побочное действие НПВП

а) повреждение слизистой оболочки ЖКТ

б) нарушение зрения

в) повышение АД

г) ототоксичность

Задание №3.  Выполните задания по медицинской терминологии.

Дайте краткое  объяснение терминам.

14. Конфигурация   

15. Деформация  

16. Остеопороз   

17. Узелки Гебердена

18. Узелки Бушара

19. Синовиит 

20. Краевая эрозия 

21. Остеофиты

22. Сколиоз

23.  С реактивный белок

24. Стартовая боль

25. Иммунограмма 

26. Иммуноглобулины

27. Анкилоз 

28. Ревматоидный фактор.

Задание №4. Выполните графическое  задание.
При верном утверждении поставьте знак +, при неверном  - .

· Ревматоидный артрит – это воспалительное заболевание суставов

· При ревматоидном артрите появляется деформация суставов.

· При ревматоидном артрите поражаются крупные суставы.

·  При деформирующем остеоартрозе появляется лейкоцитоз в крови.

· На рентгенограммах суставов при ревматоидном артрите нет изменений.

·  Движения в суставах при ревматоидном артрите ограничены в объеме.

· При ревматоидном артрите поражаются в перую очередь мелкие суставы кистей.

· При ревматоидном артрите атрофии  межкостных мышц в области тыла кистей и мышц не наблюдается.

· Содержание серомукоида в сыворотке крови не отмечается при РА.

· При РА отмечается утренняя скованность движений в   суставах в течение 30-40 минут.

Задание №5. Выполните ситуационные задачи
Ситуационная задача1

Пациент У. 34 лет обратился к фельдшеру поликлиники Центральной районной больницы с  жалобами на боли в коленных, правом локтевом, лучезапястных суставах и в мелких суставах кистей, утреннюю скованность движений в этих суставах в течение 30-40 минут. Болен 6 лет. Заболевание характеризуется постепенным вовлечением в процесс различных суставов: сначала мелкие суставы кистей и коленные, затем другие. 

Объективно: проксимальные межфаланговые и коленные суставы деформированы, движения в них ограничены в объеме, болезненные. Лучезапястные суставы увеличены в объеме, кожа над ними гиперемирована, горячая на ощупь, движения затруднены из-за болей. Отмечается атрофия межкостных мышц в области тыла кистей и мышц голеней. Со стороны внутренних органов патологических отклонений не определяется. 

Фельдшером был направлен ан исследования: общий анализ крови, биохимическое исследование крови, а также на рентгенографию кистей рук.

Результаты исследований: анализ крови: эр. 4,5(10 12/л, Нв 143 г/л, л. 6,5(10 9/л, э. 5%, п. 2%, с. 47%, лимф. 43%, мон. 3%, СОЭ 33 мм/ч, С-РБ.++. Общий белок сыворотки крови 70 г/л, альбумины 40,6%, глобулины 59,4%: (1 – 2,2%, (2 – 16,7%, ( – 12,5%, ( - 28,0%. А/Г коэффициент 0,69, ревматоидный фактор по латекс-тесту 1 : 128. Содержание серомукоида в сыворотке крови 0,350 ед., фибриногена 6 г/л. на рентгенограммах кистей сужение суставных щелей проксимальных межфаланговых суставов, краевые эрозии, околосуставной остеопороз, анкилоз третьего проксимального межфалангового сустава левой кисти.

Задания

1.  Выделите основной клинический синдром.

2. Назовите дополнительные обследования, необходимые для подтверждения диагноза.

                                                                                                                                                                         .
                                                                                                                                                                         .
 Задание №6. Интерпретируйте  результаты исследований.
Анализ крови: эр. 5,1(10 12/л, Нв 135 г/л, л. 7,5(10 9/л, э. 5%, п. 2%, с. 47%, лимф. 43%, мон. 3%, СОЭ 47 мм/ч,
.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .
Биохимия крови: С-РБ.+++. Общий белок сыворотки крови 80 г/л, альбумины 30,6%, глобулины 69,4%: (1 – 2,2%, (2 – 16,7%, ( – 12,5%, ( - 38,0%. А/Г коэффициент 0,69, ревматоидный фактор по латекс-тесту 1 : 128. Содержание серомукоида в сыворотке крови 0,450 ед., фибриногена 8 г/л. 
      .                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

                                                                                                                                                                  .
Рентгенограмма кистей: на рентгенограммах кистей сужение суставных щелей проксимальных межфаланговых суставов, краевые эрозии, околосуставной остеопороз, анкилоз   проксимальных межфаланговых  суставов обеих  кистей.
.                                                                                                                                                              .
                                                                                                                                                                  . 

Оценка и подпись преподавателя:
Перечень рекомендуемых учебных изданий, Интернет-ресурсов, дополнительной литературы по МДК 0101 Пропедевтика клинических дисциплин.

Основные источники:

1. Смолева ,Э.В., Шутов, Ю.Э.Терапия для фельдшера [Текст]  / Э.В. Смолева , Ю.Э. Шутов.- Ростов-н/Д:Феникс, 2007.-213 с.

2. Мухин, Н.А., Моисеев, В.С., Мартынов, А.И.Внутренние болезни: учебник для студентов мед.вузов: в 2 т. + СD/ Н.А. Мухин, В.С. Моисеев, А.И.Мартынов,-М.:ГЭОТАР МЕДИА, 2009. -Т.1. -672 с., Т.2. -592 с.

3. Терапия с курсом первичной медико-санитарной помощи / Э.В.Смолева, Е.Л.Аподиакос. – Изд. 10-е, доп. – Ростов н/Д: Феникс, 2012. – 652, [ 1] с.: ил. – (Среднее профессиональное образование).

4. Федюкович Н.И. Внутренние болезни: учебник / Н.И.Федюкович. Изд. 7-е, доп. и перераб. – Ростов н/Д: Феникс, 2011. – 573 с. (Среднее профессиональное образование).

5. Мироненко О.И. Терапия с курсом первичной медико-санитарной помощи. Теория и практика. - Ростов н/Д: Феникс, 2010. – 286 с. (Среднее профессиональное образование).

6. Отвагина Т.В. Терапия: учебное пособие. – Ростов н/Д: Феникс, 2011. – 367с. с. (Среднее профессиональное образование).

7. Пропедевтика клинических дисциплин / Э.В. Смолева [и др.] ; под ред. Э.М.Аванесьянца, Б.В.Кабарухина. – Изд. 4-е. – Ростов н/Д : Феникс, 2009. – 478 с. : ил. - ( Среднее профессиональное образование). 

8. Шишкин А. Пропедевтика клинических дисциплин. – Изд. 2-е, прераб. и доп. - М.: Академия, 2012 ( Серия СПО).

9. Мартынов, А.И. Внутренние болезни [Текст]: учебник /А.И Мартынов.- М.: ГЭОТАРМЕД, 2007.-314 с.

10. 
Журавлева Т.П. Основы гериатрии: Учеб.пособие.- изд. 2-е, испр. и доп.  - М.: ФОРУМ:    ИНФРА-М, 2012. – 288 с.

11. 
Зудбинов Ю.И. Азбука ЭКГ и боли в сердце / Ю.И.Зудбинов. – Изд. 12-е. -Ростов н/Д.:  Феникс, 2011. - 235 с.: ил. – ( Медицина).

12. Косарев В.П. Общая и клиническая фармакология: учебник для медицинских училищ и колледжей / В.В.Косарев, С.А.Бабанов. – Ростов н/Д: Феникс, 2010. – 477 с.

Дополнительные источники:

1. Практикум по пропедевтике внутренних болезней: учебное пособие для студентов мед.вузов / под ред. Ж.Д. Кобалавы, В.С. Моисеева.-М.: ГЭОТАР МЕДИА, 2008.-208 с. 

2. Мухин, Н.А., Моисеев, В.С.Пропедевтика внутренних болезней: учебник для студентов мед.вузов + СD / Н.А.Мухин, В.С. Моисеев.-М.: ГЭОТАР МЕДИА, 2009.-848 с.

3. Гребенев, А.Л. Пропедевтика внутренних болезней [Текст]: учебник / А.Л   Гребенев.- М.: Медицина, 2005.-592 с.

4. Пропедевтика внутренних болезней: ключевые моменты: учебное пособие для студентов мед.вузов / под ред. Ж.Д. Кобалавы, В.С. Моисеева.-М.: ГЭОТАР МЕДИА. 2008.-400 с.

5. Денисов, И.М. Практическое руководство для врачей общей (семейной) практики [Текст] / И.М.Денисов.- М.: ГЭОТАРМЕД, 2005.-257 с. 

6. Обрезан, А.Г., Стрельников, А.А. Семейная медицина: учебное пособие для студентов мед.вузов / А.Г. Обрезан, А.А. Стрельников.-М.: СпецЛит, 2010.- 463 с. 

7. Михаэль,Ю. М.Общепрактическая и семейная медицина [Текст]/ Ю. М. Михаэль.- Мн.: Беларусь, 2007.-298 с.

8. Ослопов ,В.Н., Богоявленская, О.В.Общий уход за больными в терапевтической клинике: учебное пособие для студентов мед.вузов / В.Н. Ослопов , Богоявленская, О.В. --М.:ГЭОТАР МЕДИА, 2009.-464 с. 

9. Заболотных И.И.Болезнисуставов:руководство/И.И.Заболотных.-М.:СпецЛит,2009.-255 с.

10. Соловьева, Е.В.Остеопороз: учебное пособие для студентов мед.вузовЕ.В. Соловьева.-М.:НГМА,2010.-40 с.

11. Сумин, С.А.Неотложные состояния: учебное пособие для студентов мед.вузов/ С.А Сумин.-М.: МИА, 2010.- 960 с.

12. Суворов, А.В. Основы диагностики и терапии неотложных состояний: руководство для врачей / А.В.Суворов.-М.:НГМА,2010.-400 с.

13. Верткин, А.Л. Скорая помощь: руководство для фельдшеров и медсестер / А.Л. Верткин .-М.: Эксмо, 2010.- 528с. 

14. Аляев, Ю.Г.Лекции по урологии: учебное пособие для студентов мед.вузов.-М.: Медицина, 2010.- 128 с. 

15. Дедов, И.И., Мельниченко, Г.А., Фадеев, В.В. Эндокринология[Текст]:учебник для студентов мед.вузов / И.И.Дедов, Г.А . Мельниченко, В.В. Фадеев.- М.: ГЭОТАР МЕДИА, 2009.-432 с.

16. Елисеев, Ю.Ю. Справочник фельдшера [Текст] / Ю.Ю.Елисеев.- М.: ГЭОТАРМЕД, 2002.-387 с.

17. Комаров, Ф.И. Руководство для врачей. Диагностика и лечение внутренних болезней [Текст] : в 3-х томах / Ф.И.  Комаров.- М.: Медицина, 2006.-304 с.

18. Фомина, И. Г. Внутренние болезни: учеб. пособие / И. Г.Фомина.-М.: Медицина, 2008.- 720 с.

19. Смирнов, А.Н. Симптомы и синдромы: краткий словарь-справочник / А.Н. Смирнов .-М.: Практическая медицина,2010.- 269с.

20. Внутренние болезни: руководство к практическим занятиям по госпитальной терапии: учебное пособие для студентов мед.вузов / под ред. Л.И. Дворецкого.-М.:ГЭОТАР МЕДИА,2010.-336 с.

21. Внутренние болезни с основами доказательной медицины и клинической фармакологией: руководство / под ред. В.С. Моисеева. -М.:ГЭОТАР МЕДИА,2008.-832 c. 

22. Внутренние болезни. 333 тестовые задачи и комментарии к ним: учебное пособие для студентов мед.вузов.-М. :ГЭОТАР МЕДИА, 2008.-160 с.

23. 100 клинических разборов. Внутренние болезни: учебное пособие для студентов мед.вузов / пер.с англ. под ред. Ж.Д. Кобалавы. -М.:ГЭОТАР МЕДИА, 2009. -320 с.

24. Внутренние болезни по Дэвидсону. Гастроэнтерология. Гепатология: учебное пособие для студентов мед.вузов / под ред. Николаса А. Буна и др.; пер. с англ. под ред.В.Т. Ивашкина.-М.:ГЭОТАР МЕДИА,2009. -192 с.

25. Берзегова, Л.Ю.Классификация болезней. Симптомы и лечение: учебное пособие для студентов мед.вузов / Л.Ю. Берзегова .-М.:ГЭОТАР МЕДИА,2008. -320 c.

26. Косарев ,В.В., Лотков, В.С., Бабанов, С.А.Профессиональные болезни (диагностика, лечение, профилактика):учебное пособие для студентов мед.вузов/ В.В. Косарев , В.С.Лотков, С.А. Бабанов. -М.:ГЭОТАР МЕДИА, 2008.-160 с. 

27. Милькаманович, В.К. Методическое обследование, симптомы и симптомокомплексы в клинике внутренних болезней [Текст]: руководство для студентов и врачей./ В.К.  Милькаманович.- Мн.: Полифакт-Альфа, 2005.-290 с.

28. Михайлов, А.А. Справочник фельдшера [Текст] /А.А. Михайлов.- М.: Новая волна, 2004.-369 с.

29. Нагнибеда, А.Н. Фельдшер скорой помощи [Текст]: руководство / А.Н. Нагнибеда.- СПб.: СпецЛит, 2005.-317 с.

30. 
Шифф, Юджин Р. Болезни печени по Шиффу. Вирусные гепатиты и холестатические заболевания/ Юджин РШифф.-М.: ГЭОТАР-Медиа, 2010.- 408 с

31. .Шифф, Юджин Р. Болезни печени по Шиффу. Сосудистые, опухолевые, инфекционные и гранулематозные заболевания/ Юджин РШифф.-М.: ГЭОТАР-Медиа, 2010.- 360с.

32. Руксин, В.В. Неотложная кардиология [Текст] / В.В. Руксин.-СПб.: Невский диалек,2008.- 471 с.

33. Справочник по оказанию скорой неотложной медицинской помощь  [Текст]:в 2-хтомах.-Ростов-н/Д.:Феникс, 2005.-359 с. 

34. Шершень, Г.А. Неотложные состояния: диагностика, тактика, лечение [Текст]:справочник для врачей / Г.А. Шершень.- Мн.: Беларусь, 2005.- 574 с. 

35. Федеральная программа "Сахарный диабет".
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