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Пояснительная записка

Медицинской сестре необходимы знания по основам гематологии, поскольку в профессиональной деятельности ей не раз придется столкнуться с проявлениями болезней крови даже у пациентов не терапевтического профиля.
Медсестра может быть первым лицом, к которому обратиться пациент за помощью или советом при появлении симптомов болезни.
Медицинская сестра обязана обеспечить надлежащий уход за больным в стационаре, дать полноценные рекомендации больному для улучшения качества его жизни, профилактики осложнений, объяснить необходимость диспансерного наблюдения.
После усвоения теоретических знаний Вам необходимо выполнить задания разного уровня сложности. Это заполнение таблиц, схем, решение ситуационных задач, тестов, кроссворды и др. Выполнение такой работы позволит Вам проверить свои знания, повторить и закрепить изученный материал. 
Рабочая тетрадь заполняется на занятии или дома. Внимательно читайте задания, ответы записывайте в специально отведенных строках. Заполненную рабочую тетрадь сдайте преподавателю на проверку.


Успехов в работе!








[bookmark: _Toc24373686]Формируемые компетенции
	ПК.2.1.
	Представлять информацию в понятном для пациента виде, объяснять ему суть вмешательств.

	ПК.2.2.
	Осуществлять лечебно-диагностические вмешательства, взаимодействуя с участниками лечебного процесса.

	ПК.2.4.
	Применять медикаментозные средства в соответствии с правилами их использования.

	ПК.2.5.
	Соблюдать правила использования аппаратуры, оборудования и изделий медицинского назначения в ходе лечебно-диагностического процесса.

	ПК.2.7.
	Осуществлять реабилитационные мероприятия.

	

	ОК.1.
	Понимать сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый интерес.

	ОК.2.
	Организовывать собственную деятельность, выбирать типовые методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их выполнение и качество.

	ОК.3.
	Принимать решения в стандартных и нестандартных ситуациях и нести за них ответственность.

	ОК.4.
	Осуществлять поиск и использование информации, необходимой для эффективного выполнения профессиональных задач, профессионального и личностного развития.

	ОК.5.
	Использовать информационно-коммуникационные технологии в профессиональной деятельности.

	ОК.6.
	Работать в коллективе и команде, эффективно общаться с коллегами, руководством, потребителями.

	ОК. 8.
	 Самостоятельно определять задачи профессионального и личностного развития, заниматься самообразованием, осознанно планировать и осуществлять повышение своей квалификации.

	ОК.12.
	Организовывать рабочее место с соблюдением требований охраны труда, производственной санитарии, инфекционной и противопожарной безопасности.

	ОК.13.
	Вести здоровый образ жизни, заниматься физической культурой и спортом для укрепления здоровья, достижения жизненных и профессиональных целей.


Студент должен уметь:
1. проводить с/обследование, выявлять проблемы пациента, составлять карту с/вмешательств при них;
1. давать рекомендации больному по профилактике,  выполнять манипуляции  по теме;
1. отличить виды анемий;
1. оценить общий анализ крови;
1. забрать кровь на общий анализ, на свертываемость, биохимический анализ
Студент должен знать:
1. АФО крови и кроветворных органов;
1. Порядок обследования больных с заболеваниями крови;
1. определение, классификацию, этиологию, способствующие факторы, клинику и возможные проблемы пациента, объем проводимых обследований и результаты, содержание зависимых, независимых, взаимозависимых с/вмешательств,  профилактику болезней крови;
1. нормативные показатели ОАК;
1. вопросы деонтологии, возникающие при уходе за гематологическими больными.
[bookmark: _Toc24373688]Литература
Основная:
1. Смолева Э.В. Сестринский уход в терапии: МДК 02.01. Сестринский уход при различных заболеваниях и состояниях. - Ростов н/Д:Феникс,2018.
Дополнительная:
1. Маколкин В. И., Овчаренко С. И. Сестринское дело в терапии. М.: АНМИ, 2000.
1. Смолева Э. В. Сестринское дело в терапии с курсом ПМП – Ростов: «Феникс», 2010.
1. Ответьте на вопросы:

	1. Основной орган кроветворения - 
	

	2. Процесс образования крови - 
	


	3. В каких еще органах (кроме основного) образуются лимфоциты и моноциты?
	

	4. Какой витамин играет большую роль в развитие эритроцитов?
	

	5. Объем крови у взрослого человека - 
	

	6. Реакция крови - …
	


	7. Норма тромбоцитов в крови - 
	


	8. Витамин, участвующий в свертывании крови - 
	

	9. Перечислите 5 видов лейкоцитов.
	

	10. Выберите функции крови: соединительная, резервуарная, защитная, питательная, гормонообразующая, сахароснижающая, теплообменная
	

	11. Содержит ли зрелый эритроцит ядро?
	

	12. Белок, входящий в состав эритроцита -
	

	13. Процесс разрушения крови -
	


	14. Какие форменные элементы крови могут изменять свою форму, чтобы проникать в межтканевые пространства?
	

	15. Изменение размеров эритроцитов -
	

	16. Норма гемоглобина у мужчин -
	


	17. Как называется степень насыщения эритроцита гемоглобином?
	

	18. Болезнь красной крови со снижением количества эритроцитов и гемоглобина в периферической крови - 
	

	19. Что является кладбищем эритроцитов?
	

	20. Форменные элементы крови, переносящие кислород к тканям организма - 
	



2. Распределите признаки разных видов анемий, записывая порядковый номер признака в соответствующую строку

Постгеморрагическая______________________________________________

Железодефицитная________________________________________________

В12-фолиеводефицитная___________________________________________

1. Причина – кровотечение
2. Алиментарные причины
3. Радиация
4. В сердце систолический шум
5. Лейкемический провал
6. Снижен гемоглобин
7. Этиология до конца неизвестна
8. Парестезии
9. Извращение вкуса
10. Стернальная пункция
11. Обмороки
12. Нарушение координации
13. Гиперхромия эритроцитов
14. Препараты железа
15. Потенциальная проблема – внутреннее кровотечение
16. Химиотерапия
17. Причина – глистные инвазии
18. Анизоцитоз и пойкилоцитоз
19. В питании увеличить мясо, печень, гранаты, яблоки
20. Сухость кожи, ломкость ногтей и волос





3. Заполните таблицу:

	Признаки
	Постгеморрагическая анемия 
	Железодефи
цитная анемия
	В12-фолиеводефицитная анемия
	Гипопластическая анемия
	Гемолитическая анемия

	Радиация
	

	
	
	
	

	Алимент. причины
	
	
	
	
	

	Беременность
	

	
	
	
	

	Заб-я ЖКТ
	

	
	
	
	

	Хр. кровотеч.
	

	
	
	
	

	Размеры и
форма Эр *
	

	
	
	
	

	Нb, Эр, ЦП
	

	
	
	
	

	Стернальная
пункция *
	

	
	
	
	

	Кожа, ногти *

	

	
	
	
	

	Полость рта *

	

	
	
	
	

	Геморрагический синдром *
	

	
	
	
	

	Печень, селезенка
	

	
	
	
	

	Нарушения в ЖКТ *
	


	
	
	
	

	Нарушения в НС *

	
	
	
	
	

	Нарушения в ССС*

	
	
	
	
	

	Вкусовые прихоти
	
	
	
	
	

	Препараты Fe
	

	
	
	
	

	Гемостатики
	

	
	
	
	

	Цитостатики
	

	
	
	
	

	Гормоны
	

	
	
	
	

	Оперативное лечение
	
	
	
	
	


4. Определите термины и запишите их:

Форменные элементы крови, несущие кислород_________________________
Форменные элементы крови, участвующие в свертывании________________
Форменные элементы крови, обеспечивающие фагоцитоз_________________
Жидкая часть крови_________________________________________________
Содержится в эритроцитах, состоит из железа и белка____________________
Показатель насыщения эритроцитов гемоглобином_______________________
Разрушение эритроцитов_____________________________________________
Воспалительные признаки в гемограмме________________________________
__________________________________________________________________
Снижение количества гемоглобина и эритроцитов_______________________
Изменение размеров эритроцитов_____________________________________
Изменение формы эритроцитов_______________________________________
Юные незрелые клетки крови_________________________________________
Кольца Кебота______________________________________________________
Тельца Жолли______________________________________________________
Появление юных форм лейкоцитов в лейкоцитарной формуле_____________
__________________________________________________________________
Отсутствие в лейкоцитарной формуле промежуточных форм лейкоцитов________________________________________________________
Кровоточивость____________________________________________________
Заболевания, обусловленные поражением сосудистой стенки-_____________________
_______________________________________________________________________________________________________
Заболевания, обусловленные отсутствием фактора свертывания____________
__________________________________________________________________
Заболевания, обусловленные нарушением качественного и количественного состава тромбоцитов________________________________________________
Заболевание, обусловленные нарушением всасывания железа у молодых___________________________________________________________
Слабость, вялость, сонливость -_______________________________синдром.
Увеличение лимфоузлов_____________________________________________
Увеличение печени и слезенки________________________________________
Метод исследования костного мозга в гематологии_______________________
Истощение_________________________________________________________
Опухолевое заболевание красного костного мозга________________________
Снижение цветного показателя ниже нормы_____________________________
Кровоизлияния в суставы____________________________________________

5. Подчеркните только те изменения в ОАК, которые характерны для:
	Fe-дефицитная анемия
	В12дефицитная анемия
	Острый миелолейкоз
	Хронический
лимфолейкоз

	HGB   62г/л
RBC  3*1012|л
MCH   0,5
MCH   1,3
PLT   80*109/л
WBC  55*109/л
Миелоциты  0%
Метамиелоциты  6%
п/я  55%
с/я   0%
эозинофилы 13%
базофилы 1%
лимфоциты  54%
СОЭ   41 мм/ч
Кольца Кебота  ++
Анизоцитоз +++
Пойкилоцитоз ---

	HGB   62г/л
RBC  3*1012|л
MCH   0,5
MCH   1,3
PLT   80*109/л
WBC  55*109/л
Миелоциты  0%
Метамиелоциты  6%
п/я  55%
с/я   0%
эозинофилы 13%
базофилы 1%
лимфоциты  54%
СОЭ   41 мм/ч
Кольца Кебота  ++
Анизоцитоз +++
Пойкилоцитоз ---
	HGB   62г/л
RBC  3*1012|л
MCH   0,5
MCH   1,3
PLT   80*109/л
WBC  55*109/л
Миелоциты  0%
Метамиелоциты  6%
п/я  55%
с/я   0%
эозинофилы 13%
базофилы 1%
лимфоциты  54%
СОЭ   41 мм/ч
Кольца Кебота  ++
Анизоцитоз +++
Пойкилоцитоз ---

	HGB   62г/л
RBC  3*1012|л
MCH   0,5
MCH   1,3
PLT   80*109/л
WBC  55*109/л
Миелоциты  0%
Метамиелоциты  6%
п/я  55%
с/я   0%
эозинофилы 13%
базофилы 1%
лимфоциты  54%
СОЭ   41 мм/ч
Кольца Кебота  ++
Анизоцитоз +++
Пойкилоцитоз ---




6. Установите соответствие:
	КЛЕТКИ КРОВИ
	ХАРАКТЕРИСТИКА КЛЕТОК КРОВИ

	А. Лимфоциты
	1. Основная	функция	– транспорт кислорода	

	Б. Эритроциты
	2. Функция – синтез антител

	В. Тромбоциты
	3. Осуществляют фагоцитоз

	Г. Нейтрофилы
	4. Основная функция – участие в свёртывании крови

	Д. Эозинофилы
	5. Содержат гепарин и гистамин

	Е. Базофилы

	6. Адсорбируют гистамин, участвуют в уничтожении гельминтов

	Соответствие:  А -          Б -          В  -         Г-              Д -              Е-


7. Решите задачи: определите заболевание и подчеркните минимум 3 основных симптома, доказывающих ваш выбор.

1. Врач вызван на дом к пациентке, которая жалуется на боль в горле и в  костях, резкую слабость, головную боль, повышение Т до 40*С, носовое кровотечение. Заболела неделю назад. При осмотре: Т 39,58С, состояние тяжелое, на груди и конечностях мелкоточечные кровоизлияния, изо рта неприятный запах, язык обложен налетом, миндалины увеличены, гнойное наложение.  Болезненность плоских костей при поколачивании.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

2. Пациент жалуется на слабость, бледность, нарушение координации движений. В гемограмме - гиперхромия эритроцитов, Нв 70 г/л, RBC 3,1*1012/л. В анамнезе хронический атрофический гастрит.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

3. Женщина, переболевшая ангиной, спустя месяц стала отмечать сыпь на коже в виде точечных пятен на конечностях, на их сгибательных поверхностях. Также имеют место метроррагии и склонность к носовым кровотечениям.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

4. Пациент 56 лет обратился к врачу с жалобами на появление припухлости в области паховых складок,  быструю утомляемость, недомогание, понижение аппетита, болен в течение 1,5 лет. При осмотре: Т 36,5*С, общее состояние удовлетворительное, кожа и видимые слизистые бледные. Подкожно-жировая клетчатка развита недостаточно. Пальпируются увеличенные паховые, подчелюстные, шейные, подмышечные лимфоузлы. Печень выступает из под края реберной дуги.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

5. У женщины в течение всей жизни обильные менструации. Жалуется на постоянную сонливость, бледность и сухость кожи.  В гемограмме Нв 95г/л, RBC RBC 3,2*1012/л . 
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

6. Мужчина 67 лет жалуется на вкусовые нарушения (хочет есть мел, уголь). Но имеет отвращение к молоку и мясу. Бледен, апатичный, худой. Перенес недавно операцию - резекция желудка по поводу рака. В гемограмме - ЦП 0,6, снижены Нв и RBC.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

7. Женщина жалуется на постоянные кровоизлияния под кожу в области живота и бедер различной окраски. В анамнезе - аллергия на шоколад, клубнику, на прививки против гриппа, которая характеризуется покраснением и зудом кожи.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

8. После ДТП на 2 день в стационаре пострадавший жалуется на слабость, головокружение, сонливость, бледность. В результате его травмы отмечалось обильное кровотечении е из бедренной артерии. Пациент был доставлен в отделении е в состоянии травматического шока.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

9. Молодой человек, страдающий склонностью к кровоточивости в течение всей жизни, отмечает припухлость и болезненность суставов, которые горячие на ощупь. Его дедушка по материнской линии имел такую же патологию.
Ваше мнение о заболевании___________________________________________

8. Ответьте на вопросы:

	Дайте определение «анемия».

	

	Как можно классифицировать анемии по патогенезу?

	

	Как можно классифицировать анемии по цветному показателю? 
	

	Как можно классифицировать анемии по размерам эритроцитов?
	

	Что такое  анизоцитоз?
	


	Что такое пойкилоцитоз?
	


	Как можно классифицировать анемии по степени снижения Нв?
	

	Роль железа в организме.
	


	Какие вещества способствуют всасыванию железа?
	

	В каких продуктах содержится наибольшее количество железа? 
	

	Какие вещества тормозят всасывание железа?
	

	Назовите нормальное содержание железа в сыворотке крови.
	

	В каких случаях причиной железодефицитной анемии может быть хроническая кровопотеря?
	

	У каких групп населения наблюдается повышенное расходование железа?
	

	В каких случаях причиной железодефицитной анемии может быть недостаточное поступление железа в организм?
	

	Что такое тельца Жолли и кольца Кебота?
	



	Как можно классифицировать лейкозы?
	



	В каком возрасте чаще встречается острый лейкоз? Хронический?
	

	Какие причины чаще всего приводят к смерти пациентов с острым лейкозом?
	

	Изменения клинического анализа крови, характерные для острого лейкоза?
	

	Назовите проявления синдрома опухолевой интоксикации.
	



	Перечислите основные клинические синдромы острого лейкоза.
	

	Что такое «лейкемоидный провал»?
	


 
9. Решите ситуационную задачу:
В стационаре находится пациентка 30 лет с диагнозом железодефицитная анемия. Жалобы на слабость, быструю утомляемость, иногда появляется желание есть мел. Менструации с 12 лет, обильные в течение недели. Пациентка раздражительна, пассивна, малоразговорчива. Объективно: кожные покровы сухие, бледные, волосы тусклые, секутся, ногти ломкие с поперечной исчерченностью, ложкообразной формы. Пульс 92 удара в минуту, АД 100/60 мм рт. ст. При аускультации выслушивается систолический шум на верхушке сердца. Нв 62 г/л.
Задание:
1. Определить нарушенные потребности. 
2. Определить все проблемы пациента.
3. Составить план сестринского ухода. 
Нарушенные потребности__________________________________________
________________________________________________________________
Проблемы пациента_________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
План  ухода_____________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

10. Распределите признаки болезней крови:

	1. Гипохромия Эр
2. Гиперхромия Эр
3. Полиартрит
4. Нормохромия Эр
5. Анизоцитоз
6. Анемический синдром
7. Геморрагический синдром
8. Ранний хлороз
9. Изменение формы Эр
10. Лимфоаденопатия
11. Гепатоспленомегалия
12. Нарушение коагуляции
13. Снижены Нb, Эр и ЦП
14. Гемартрозы
	15. Положительный «симптом жгута»
16. Генетический фактор
17. Тромбоцитопения
18. Бластные клетки
19. Жжение языка
20. Аутоиммунный процесс
21. Астенический синдром
22. Поражение капилляров
23. Извращение вкуса
24. Риск сепсиса
25. Цитостатики
26. Геморрагии на коже
27. Снижение веса
28. Филадельфийская хромосома




	Лейкоз
	


	Болезнь Верльгофа
	

	Геморрагический васкулит
	


	Гемофилия
	





11. Разгадайте ребус и найдите слово:

	Признак
	Постгеморрагическая анемия
	Fе-дефицитная
анемия
	В12-фолиеводефицитная 
анемия
	Лейкоз

	Геморрагический синдром
	А
	Ш
	П
	Г

	Парестезии
	Г

	Д
	Е
	Б

	Извращение вкуса
	Е
	Т
	З
	Е

	↑ ц/п
	Ъ

	Т
	А
	У

	В анамнезе травма
	О
	Й
	С
	Ю

	↓ тромбоцитов
	К
	Ф
	Е
	М

	Причина-беременность
	Б
	К
	О
	А

	Нарушение гемопоэза
	Э
	Т
	И
	Р

	Спрятанное слово:
	




12. Составьте гематологическое «домино»:
	1.                                                          
	«Шкура леопарда»

	Длительные микрокрово-течения



	6.
	Постгеморрагическая анемия
	Дефицит фактора Касла




	  2. 
	
Поражение ЦНС
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	7.
	
Филадельфийская хромосома

	
«Мясная» диета





	3.
	
Железодефицит

	
Гемартроз




	8.
	[image: C:\Users\101\Desktop\мои документы\РАБОЧИЕ ТЕТРАДИ\punkcija-pri-gemartroze.jpg]
	
Заместительная терапия




	4.
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Боль в костях




	9.
	
Опухоль крови

	Нарушение качественного и количественного состава PLT




	5.
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СОЭ




	10.
	Гемофилия 
	
Безъядерные клетки








Ответ:______________________________________________________
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