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Пояснительная записка

       Данная методическая разработка составлена для проведения открытого внеаудиторного мероприятия по МДК 02.04. Лечение пациентов детского возраста в рамках открытой недели профессионального цикла №1 по 
специальности 31.02.01 Лечебное дело– «Умелые руки». с целью демонстрации методики организации студенческого мастер-класса.

Методическая разработка включает в себя цели и задачи конкурса, положение о конкурсе, организационную структуру конкурса, требования и критерии оценки основных этапов конкурса, конкурсные задания, эталоны ответов, алгоритмы выполнения простых медицинских услуг. 

Конкурс проводится в рамках МДК02.04. Лечение пациентов детского возраста.
При подготовке конкурса и написании методической разработки, авторы учитывали необходимость организации самостоятельной работы студентов, проявление их творческой активности,  что несомненно способствует закреплению, углублению и систематизации полученных на аудиторных занятиях знаний и умений студентов. 

В творческую часть конкурса входит приветствие команд, домашнее задание по подготовке презентации лечение инфекционных заболеваний. Основная часть конкурса - практическая, предусматривает соревнование команд в показе манипуляции внутримышечная инъекция, решение ситуационных задач на моделирование лечения пациентов детского возраста, дифференциальной диагностики заболеваний, знания медицинской терминологии.

Положение о студенческом конкурсе по МДК 02.04. Лечение пациентов детского возраста

Настоящее Положение устанавливает принципы организации, проведения и подведения итогов конкурса.

Цель конкурса: 
активизация творческой активности студентов, разнообразие форм самостоятельной работы, формирование профессиональных компетенций будущих медицинских работников, оценить знание МДК.02.04. Лечение пациентов детского возраста участниками конкурса.

Задачи конкурса:

1. Совершенствование профессиональной компетентности специалистов со средним медицинским образованием, в вопросах лечения, дифференциальной диагностики заболевания.
2. Воспитание чувства коллективизма, выработка умения работать в команде. 

3. Повышение престижа профессии фельдшера. 
Требования к знаниям , умениям, практическому опыту:

В результате изучения профессионального модуля обучающийся должен:

иметь практический опыт:

назначения лечения и определения тактики ведения пациента;

выполнения и оценки результатов лечебных мероприятий;

организации специализированного ухода за пациентами при различной патологии с учетом возраста;

оказания медицинских услуг в педиатрии 

уметь:

проводить дифференциальную диагностику заболеваний;

определять тактику ведения пациента;

назначать немедикаментозное и медикаментозное лечение;

определять показания, противопоказания к применению лекарственных средств;

применять лекарственные средства пациентам разных возрастных групп;

определять показания к госпитализации пациента и организовывать транспортировку в лечебно-профилактическое учреждение;

проводить лечебно-диагностические манипуляции;

проводить контроль эффективности лечения;

осуществлять уход за пациентами при различных заболеваниях с учетом возраста;

знать:

принципы лечения и ухода в педиатрии, при осложнениях заболеваний;

фармакокинетику и фармакодинамику лекарственных препаратов;

показания и противопоказания к применению лекарственных средств;

побочные действия, характер взаимодействия лекарственных препаратов из однородных и различных лекарственных групп;

особенности применения лекарственных средств у разных возрастных групп.

 Формируемые компетенции:

ПК 2.1. Определять программу лечения пациентов различных возрастных групп.

ПК 2.2. Определять тактику ведения пациента.

ПК 2.3. Выполнять лечебные вмешательства.

ПК 2.4. Проводить контроль эффективности лечения.

Условия проведения конкурса:

Конкурс проводится среди студентов, специальности «Лечебное дело» в составе 2-х команд. 

В каждой команде по 5 участников. 

Конкурс состоит из 7-ми этапов, каждый этап оценивается отдельно, а в итоге подсчитывается общее количество набранных баллов.

Конкурс судит жюри из представителей администрации колледжа и преподавателей профессионального .модуля.
Жюри подводит итоги конкурса, объявляет победителя.

Жюри несет ответственность за объективность оценки выполнения конкурсных заданий, определение победителя.

Организация проведения конкурса:

Конкурс включает проведение 7-ми этапов:

1. Приветствие команды - участницы в свободной творческой форме представляют название, эмблему и девиз команды,  а также внешний вид (форма одежды), соответствующий критериям профессии. 

Время – до 5-7 мин.

2. Конкурс по терминологии участвуют по два представителя от каждой команды. Очередность выступления – по результатам жеребьевки. 

Время- до 5 мин.

3. Конкурс капитанов. 

Очередность выступления – по результатам жеребьевки. 

Время- до 10 мин.

4. Домашнее задание - команды представляют подготовленные по заданной теме презентации. В презентацию входит не более 10 слайдов. Презентация должна отражать заданную тематику (лечение кори у детей и лечение скарлатины у детей).

Время- 5-7 мин.
5. Задание по дифференциальной диагностики- DDS участвуют по два представителя от каждой команды (один выполняет DDS бронхита, а второй- DDS менингококковой инфекции). Очередность выступления – по результатам жеребьевки.
Время – до 10 мин.

6. Задание по выполнению простой медицинской услуги- внутримышечная инъекция
Участвуют по два представителя от каждой команды. Очередность выступления – по результатам жеребьевки. 

Время- до 5 мин.

7. Задание по решению проблемно-ситуационной задачи 
Участвуют по два представителя от каждой команды. 

Время- до 20 мин

Ход проведения конкурса:

1. Вступительное слово ведущего: разъяснение цели, задачи и условия проведения конкурса, представление команд-участников, членов жюри, определение очередности выступления.
2. Проведение 1-го этапа конкурса –«Приветствие команд». Жюри оценивает этап, комментирует выступления.

3.Проведение 2-го этапа конкурса – «знание терминов»- Жюри оценивает этап, комментирует выступления.

4. Проведение 3-го этапа конкурса – «Конкурс капитанов» Жюри оценивает этап, комментирует выступления.
5. Проведение 4-го этапа конкурса – домашнее задание Презентация Жюри оценивает этап, комментирует выступления.
6. Проведение 5-го этапа конкурса «DDS»- Жюри оценивает этап, комментирует выступления.
7. Проведение 6-го этапа конкурса Медицинская услуга внутримышечная инъекция.  Жюри оценивает этап, комментирует выступления.
8.  Проведение 7-го этапа конкурса – Решение ситуационной задачи. Жюри оценивает этап, комментирует выступления.

9. Жюри подводит  общие итоги, называет победителя. Заключительное слово ведущего (благодарит участников и членов жюри)

Приложение №1

Термины к конкурсу «Умелые руки»

1. ПАЛОЧКА БОРДЕ-ЖАНГУ – коклюшная палочка.

2. РЕПРИЗ – судорожный вдох при приступе коклюшного кашля.

3. СИМПТОМ ФИЛАТОВА - КОПЛИКА – БЕЛЬСКОГО – симптом на слизистой щек в       области коренных зубов при кори.

4. ЭТАПНОСТЬ ВЫСЫПАНИЯ – последовательное появление сыпи при кори: 1-й день –  на лице, 2-й день – на туловище и верхних конечностях, 3-й день – на нижних конечностях.

5.МЕНИНГОКОККЦЕМИЯ – одна из форм менингококковой инфекции, при которой   возникают симптомы со стороны многих органов и систем, а на  коже характерная сыпь.

6.РИГИДНОСТЬ – напряжение мышц затылка.

7.СИМПТОМ КЕРНИГА – симптом, при котором согнутую в коленном суставе ногу     нельзя  разогнуть или разгибается с трудом.

8.ПОЗА ЛЕГАВОЙ СОБАКИ – вынужденная поза при менингите: пациент лежит на боку,     голова запрокинута, ноги приведены к животу.

9.ГИПЕРЭСТЕЗИЯ – повышенная тактильная чувствительность.

10.ГИПЕРАКУЗИЯ – повышенная чувствительность на звуковой раздражитель.

11.ТЕЛЬЦА АРАГАО – элементарные тельца – внутриклеточные включения вируса     ветряной   оспы.                      

12.ИСТИННЫЙ КРУП – воспаление слизистой гортани, вызванное палочкой Леффлера.

13. ВАКЦИНА – препарат, представляющий собой убитые или ослабленные 

        микроорганизмы и  вводимые с целью выработки иммунитета.

14. СЫВОРОТКА – препарат, содержащий антитела к инфекционным заболеваниям с            лечебной целью.

15. ДЕРМОГРАФИЗМ БЕЛЫЙ – появление белых полос на коже после проведения по ней                                                             тупым предметом. 16.МАЛИНОВЫЙ ЯЗЫК – симптом, появляющийся на 2-3 день болезни в виде отечности,    гиперемии слизистой языка при скарлатине.

17. ТЕНЕЗМЫ – болезненные ощущения в области проекции прямой кишки.

18.ЭКСИКОЗ – обезвоживание.

19.ЗИЯНИЕ АНУСА, ПОДАТЛИВОСТЬ – расслабление анального сфинктера при дизентерии.

20. ИКТЕРИЧНОСТЬ.- желтушность
   Приложение №2

Конкурс капитанов

Капитан команды №1
Вопросы и правильные ответы:
1. Кто является «отцом» педиатрии в России?
                                                                                   ( Н. Ф. Филатов)
2. К какому возрасту должны прорезаться все молочные     зубы?                                                                      ( к 2 годам )
3.Укажите сроки закрытия большого родничка.
                                                                                ( 12 – 16 месяцев)
4. Когда вводится 1 прикорм при естественном
     вскармливании?                                                    ( с 6 месяцев)
5. Признаком какого заболевания является симптом
Хвостека?                                                               ( спазмофилии)
6. Для какого заболевания характерна везикулопапулезная
сыпь?                                                             ( для ветряной оспы)
7. Для какого заболевания характерны репризы?
                                                                         ( для коклюша)
8. Для какого заболевания характерна розеолезная
     мелкоточечная сыпь на фоне красной кожи? ( скарлатины)
9. Для какого заболевания характерна ангина и малиновый
язык?                                                                   ( для  скарлатины)
10. Для какого заболевания характерна розеолопапулезная
сливная сыпь на фоне неизмененной кожи с последующей
пигментацией и шелушением?                       ( для  кори )
Капитан команды №2

1. Возбудитель менингококковой инфекции?
                                                                               ( менингококк)
2.Для какого заболевания характерно выражение: «Медленно, но верно?                       ( дифтерия )
2. Каковы особенности позвоночника новорожденных?
                                            ( не имеет физиологических изгибов)
3.  Закрыт ли малый родничок у недоношенных
 новорожденных?                                                 ( нет )
4. Если пушок на туловище и конечностях  почти исчез
 Новорожденный – то   ребенок…                                     ( доношенный)
5. Для какого заболевания характерен истинный круп?
                                                                        ( для дифтерии )
7.  Симптомом какого заболевания являются пятна Филатова- Коплика?                                         ( кори )
8. Возбудителем какой детской инфекции является
 гемолитический стрептококк?                  ( скарлатины )
     
9.  Возбудителем какой инфекции является
      палочка Леффлера?                                      ( дифтерии)
     
     10. Возбудителем какой детской инфекции является
     палочка Борде и Жангу?                 (Коклюш).
Приложение № 3 
Домашнее задание

Команды №1 Презентация на тему лечение кори.

Команды №2 Презентация на тему лечение скарлатины.

Приложение №4
1. DDS бронхита.
2. DDS кори.
3. DDS менингококковой инфекции.
4 DDS вегето-сосудистой дистонии.

Приложение №5
	№
	Манипуляционная техника
	Баллы

за правильное выполнение манипуляции
	Набранные баллы

	1

2

3

4

5
	Уточнить у пациента информированность о лекарственном средстве и его согласие на инъекцию.

Спросить пациента, нужно ли его отгородить ширмой (если в палате он не один).

Помочь пациенту занять удобное для данной инъекции положение (на животе или на боку)

Вымыть руки, надеть перчатки.

Обязательно использование маски во время всей процедуры
	1
	

	6

7

8

9

10

11

12

13

14


	Набрать в шприц лекарственное средство.

Стерильный пинцетом взять 3 шарика и смочить их спиртом сбросить в ладонь.

Определить место инъекций.

Обработать место инъекции: вначале большую площадь, затем непосредственно место инъекции. 3-й шарик зафиксировать 5-м пальцем левой руки.

Возьмите шприц в правую руку так, чтобы 5-й палец на канюле иглы, 2-й – на поршне , остальные обхватывают цилиндр шприца.

Фиксировать кожу первым и вторым пальцами левой руки.

Ввести иглу в мышцу под углом 90 градусов, оставив 2-3 мм иглы под кожей.

Потянуть  поршень  на  себя,  чтобы  убедиться, что игла не находится в сосуде.

Перенести левую руку на поршень и ввести лекарственное средство.

Извлечь иглу и прижать к месту инъекции 3-й шарик.

Помочь пациенту занять удобное для него положение. 
	2


	

	15
	Подвергнуть  дезинфекции  весь  расходуемый материал.(Замочить шарики в дез.растворе - на 60 мин. Иглу сбросить  в непрокалываемый контейнер для использованных игл. Промыть в дез.растворе шприц и замочить в 5% р- м  хлорамина (или современного дезинфектанта)- на 60 мин. Снять маску замочить в 5% хлорамине (или современном дезинфектанте) - на 60 мин 

Снять перчатки. Вымыть руки.

Уточнить у пациента о его самочувствии

Сделать отметку о выполненной процедуре.
	2


	


Приложение №6

Решение ситуационной задачи

· Вызов на дом. Ребенок 3 лет, посещает детский сад № 25, заболел остро с повышения температуры тела до 39*, была повторная рвота, жаловался на головную боль, в 12 часов дня – кратковременные судороги, потеря сознания.

· При осмотре состояние тяжелое, кожа серого цвета, акроцианоз, конечности холодные. На коже живота, груди, конечностей геморрагическая сыпь различной величины и формы. Ребенок сонлив, температура 39*, АД 50\25 мм.рт ст., пульс-110. В легких дыхание пуэрильное, хрипов нет, тоны сердца аритмичные, тенденция к брадикардии. Живот мягкий, печень +1 см. Не мочился.

· Лежит с запрокинутой головой, стонет, мать отмечает увеличение количества геморрагических элементов на коже. Многократная рвота, зрачки умеренно расширены, реакция на свет вялая.

· Вопросы:
· Ваш диагноз?
· Ваша тактика?
· Назначить лечение. 
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Приложение № 6

Критерии оценки конкурсных заданий:
- по 1-му этапу: проявлена сплоченность команды, творческий подход, отсутствие формализма; внешний вид участников соответствует критериям профессии, предъявляемым требованиям к форме медицинского работника.

Оценка задания – от 0 до 5 баллов.

- по 2-му этапу: конкурс терминов.  Ответы правильные. 
Оценка задания – от 0 до 10 баллов.
- по 3-му этапу: конкурс капитанов. Ответы правильные.

Оценка задания – от 0 до 10 баллов.
 по 4-му этапу: домашнее задание. Полностью раскрыта тема презентации; наглядность; представление.  

Оценка задания – от 0 до 5 баллов.

- по 5-му этапу: Дифференциальная диагностика. Оценивается последовательность и наглядность.

Оценка задания – от 0 до 5 баллов.

- по 6-му этапу: внутримышечная инъекция. Оценивается скорость, качество. Последовательность, дезинфекция, наличие записи.

Оценка задания – от 0 до 10 баллов.

- по 7-му этапу: Задача решена правильно, лечение назначено правильно.
Оценка задания (для всей команды) – от 0 до 5 баллов.

В конце конкурса проводится суммирование набранных командой баллов, команда, получившая максимальное количество признается победителем.

Приложение №7

Оценочный лист

	№п/п
	Наименование этапа
	Пилюлька
	Энжерикс
	 Макс. балл

	1
	Приветствие
	
	
	5

	2
	Конкурс терминов
	
	
	10

	3
	Конкурс капитанов (решение задач)
	
	
	10

	4
	Домашнее задание  презентация, тема
	Корь
	Скарлатина 
	5

	5
	Дифференциальный диагноз
	
	
	5

	6
	Выполнение внутримышечной инъекции
	
	
	5

	7
	Решение клинической задачи
	
	
	5

	8
	Итого:
	
	
	45


