СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ

ХИРУРГИЧЕСКИЕ БОЛЕЗНИ

(ФАКУЛЬТЕТСКАЯ  ХИРУРГИЯ)

по специальности «Педиатрия»

2.1.  Грыжи (1 час)

Определение понятия. Классификация. Общая симптоматология. Этиопатогенез. Профилактика. Показания и противопоказания к оперативному лечению грыж. Принципы хирургического лечения. Отдельные виды грыж. Понятие о врожденной, приобретенной и скользящей грыже.

2.2. Острый и хронический аппендицит (2 часа)

Даются анатомо-физиологические сведения о слепой кишке и червеобразном отростке. Острый аппендицит: классификация, патологоанатомические формы. Этиопатогенез. Клиника. Диагностика. Дифференциальный диагноз. Лечение. Особенности клинического течения острого аппендицита у детей, беременных и стариков. Подготовка больных к операции, операция, ведение послеоперационного периода.                                                          

Хронический аппендицит: классификация, клиника, диагностика, дифференциальная диагностика и лечение.

2.3. Осложнения язвенной болезни желудка и двенадцати​перстной кишки (2 часа)

Анатомо-физиологические сведения о желудке и двенадцатиперстной кишке. Классификация заболеваний желудка. Этиопатогенез язвенной болезни. Клиника язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной кишки, различия между ними. Подробный разбор всех осложнений, их клиническая картина, вопросы диагностики, дифференциальной диагностики, лечение. Профилактика осложнений. Современные взгляды на выбор оперативного лечения язвенной болезни.

2.4. Рак желудка (1 час)

Классификация рака желудка (по системе TNMGP). Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Лечение. 

2.5. Непроходимость кишечника (1 час)

Определение понятия. Классификация. Методы исследования больных. Этиопатогенез. Клиника. Диагностика. Дифференциальная диагностика. Лечение.

2.6. Желчнокаменная болезнь. Острый и хронический холецистит (1 час)

Анатомо-физиологические данные о желчном пузыре и желчных путях. Классификация заболеваний. Желчнокаменная болезнь. Патогенез камнеобразования. Клиника. Диагностика. Острый и хронический холецистит. Классификация. Клиника. Диагностика. Дифференциальный диагноз. Лечение. Показания к операции. Дифференциальная диагностика обтурационной желтухи.

2.7. Панкреатиты (1 час)

Анатомо-физиологические сведения о поджелудочной железе. Определение понятия  - панкреатиты. Классификация панкреатитов. Острый панкреатит. Современные представления об этиологии и патогенезе. Клиника. Диагностика. Дифференциальный диагноз. Осложнения. Показания к оперативному лечению. Методы хирургического лечения. Исходы.

2.8. Перитониты (1 час)

Определение понятия. Классификация перитонитов. Острый гнойный перитонит. Этиопатогенез. Клиника. Диагностика. Дифференциальный диагноз. Лечение. Особенности оперативного вмешательства, показания к дренированию брюшной полости. Проведение перитониального лаважа. Роль организации экстренной помощи в ранней диагностике  и лечении перитонита. Современные методы детоксикации в лечении гнойного перитонита.

2.9.  Заболевания прямой кишки (1 час)

Анатомо-физиологические сведения о прямой кишке. Классификация заболеваний.  Методика обследования больных с заболеваниями прямой кишки. Геморрой, трещина прямой кишки, выпадение прямой кишки. Клиника, диагностика и методы консервативного и оперативного лечения этих заболеваний. Рак прямой кишки. Классификация. Клиника заболевания в зависимости от анатомической формы и локализации. Диагностика. Диагностическая ценность методов исследования. Причины запущенности заболевания. Дифференциальная диагностика. Показания к радикальным и паллиативным операциям. Принципы предоперационной подготовки. Методы оперативного лечения этих заболеваний. Лучевая терапия и химиотерапия.

2.10. Заболевания щитовидной железы (1 час)

Анатомо-физиологические сведения о щитовидной железе. Классификация заболеваний. Методы исследования. Эндемический зоб. Спорадический зоб. Тиреотоксикоз. Тиреоидиты, струмиты. Зоб Хашимото. Зоб Риделя. Рак щитовидной железы. Клиника, диагностика, дифференциальная диагностика. Методы консервативного и оперативного лечения этих заболеваний. Осложнения во время и после операции. Их лечение. Ближайшие и отдаленные результаты хирургического лечения, пути их улучшения.

2.11. Заболевания вен нижних конечностей (1 час)

Варикозное расширение вен нижних конечностей. Классификация. Клиника. Методы определения проходимости вен, состояния клапанного аппарата и коммуникантных вен. Дифференциальная диагностика. Лечение: консервативное, оперативное, склерозирующая терапия. Показания и противопоказания к операции. Операции. Ведение послеоперационного периода. Осложнения. Тромбофлебиты вен нижних конечностей. Классификация. Этиопатогенез. Клиника тромбофлебита глубоких и поверхностных вен. Диагностика. Дифференциальная диагностика. Лечение. Методы хирургического лечения. Пост​тромбофлебитический синдром. Определение понятия. Классификация: варикозная, отечно-болевая, язвенная формы. Клиника различных форм посттромбофлебитического синдрома. Консервативное лечение. Методы оперативного лечения. Профилактика посттромбофлебитического синдрома.

2.12. Окклюзионные поражения артерий (1 час)

Анатомо-физиологические сведения об артериях нижних конечностей. Классификация заболеваний. Методы исследования с заболеваниями артерий. Атеросклеротические поражения артерий. Клинические формы облитерирующего атеросклероза: болезнь Такаяси - болезнь отсутствия пульса, синром Лериша. Окклюзия бедренной и подколенной артерий. Клиника различных форм. Диагностика, дифференциальная диагностика. Консервативное лечение. Методы операций. Профилактика. Трудоустройство больных.

2.13. Рак и дисгормональные заболевания молочной железы (1 час)

Предраковые заболевания: мастопатии, доброкачественные опухоли. Их лечение. Рак молочной железы. Клинические формы. Пути метастазирования. Патологическая анатомия. Международная классификация рака молочной железы и класссификация по стадиям. Принципы оперативного лечения. Рентгено-, радио-, гормоно- и химиотерипия. Результаты лечения. Профилактика рака молочной железы.

2.14. Острые гнойно-деструктивные заболевания

легких (2 часа)

Хирургическая анатомия легких и плевры. Методы исследования при заболеваниях легких. Классификация заболеваний легких. Абсцесс и гангрена. Определение понятий. Классификация. Консервативные методы лечения. Осложнения. Результаты лечения острого абсцесса и гангрены легкого. Хронический абсцесс легкого. Причины. Медикаментозное и хирургическое лечение. Трудоустройство больных после операции. Плевриты. Острый гнойный плеврит. Пиопневмоторакс. Хроническая эмпиема плевры. Определение понятия. Классификация заболеваний. Причины. Клиника. Диагностика. Консервативные и оперативные методы лечения. Профилактика.

2.15.Хирургические заболевания селезенки (1 час)

Анатомо-физиологические данные. Заболевания селезенки. Классификация. Клиника. Диагностика. Дифференциальная диагностика. Лечение. 

Практические занятия

Практические занятия проводятся по цикловому методу. Цель практических занятий -  научить студента навыкам всестороннего клинического исследования хирургических больных, умению обобщать полученные данные, проведению дифференциальной диагностики для установления окончательного диагноза и назначения соответствующего лечения.

Проведение практических занятий предусматривает самостоятельную работу студентов под руководством преподавателя. Во время практических занятий студенты курируют больных и пишет в одном семестре  академическую, в другом - клиническую историю болезни.

Студенты овладевают навыками исследования больных, участвуют в операциях, работают в перевязочной, выполняют хирургические и общеврачебные манипуляции, Дежурят в стационарах. Контроль знаний студентов осуществляется путем опроса, тестирования, проверки историй болезни, зачетов.

Тема 1. Особенности обследования хирургического больного и 

лечения в хирургической клинике (5 часов)

Разбор схемы истории болезни. Роль анамнеза, объективных данных, лабораторных и специальных методов исследования в хирургической клинике. Диагноз, Понятие о дифференциальном диагнозе. Оперативный метод лечения и его значение. Пути снижения риска, связанного с применением оперативного лечения. Значение изучения функции организма до операции, во время ее и после нее. Изложение методики преподавания и ознакомления с учебным планом клиники. Распределение больных для курации. Рекомендации по их обследованию дифференциальному диагнозу, плану обследования.

Контрольные вопросы:

1.Какое  имеет значение подробно собранный анамнез заболевания, анамнез жизни для установления правильного диагноза?

2.Какие основные методы исследования больного используют хирурги для постановки диагноза?

3.Какое значение имеет последовательное и тщательное объективное исследование больного?

4.Каково значение инструментальных, лабораторных и других методов исследования для постановки диагноза?

5.Как Вы понимаете дифференциальный диагноз, и как его проводить?

6.Какие Вы знаете виды оперативных вмешательств и как правильно оформить историю болезни больного подготовленного к операции с соблюдением юридической законности?

7.Значение предоперационной подготовки больного ,и в чем она заключается?

8.Как Вы понимаете врачебную этику и в чем выражается хирургическая деонтология?

Тема 2. Курация больных (5 часов)

Под руководством ассистента студенты самостоятельно проводят обследование больных: анамнез, объективные данные, ставят предварительный диагноз, намечают план обследования больного. Выписывают данные лабораторных и специальных методов исследования из истории болезни своего больного и согласовывают план проведения дифференциального диагноза (разбор курируемых больных проводится ежедневно). Представляют ассистенту в черновом варианте историю болезни, затем во внеучебное время оформляется академическая история болезни и сдается преподавателю за 2 дня до окончания цикла для проверки и разбора. Клиническая историю болезни оформляется студентом во время учебного занятия и сдается ассистенту в этот же день. 

Контрольные вопросы:

1.Как построить план обследования больного и есть ли необходимость в таковом?

2.Какие сведения должны содержать эпикризы?

3.Как оформить согласие больного на операцию?

4.Какие данные необходимы для дифференциального диагноза и как его проводить?

 Тема 3. Грыжи (10 часов)

Определение понятия. Классификация грыж. Общая симптоматика грыж. Этиология и патогенез. Показания и противопоказания к оперативному лечению. Скользящие грыжи. Отдельные виды брюшных грыж: паховые, бедренные, пупочные, послеоперационные. Методы их оперативного лечения. Подготовка больных к операции. Ведение послеоперационного периода. Осложнения после операции. Причины рецидива грыж. Осложнения грыж: воспаление, невправимость, копростаз, ущемление. Клиника этих осложнений. Особенности оперативного лечения ущемленной грыжи. Тактика хирурга при ущемленной грыже и при сомнительном диагнозе. Определение жизнеспособности ущемленного органа. 

Контрольные вопросы:

1.Как Вы понимаете, что такое грыжа? Ее элементы.

2.Дайте классификацию грыж?

3.Каковы причины возникновения грыжи?

4.Каковы общие симптомы грыж?

5.Расскажите о показаниях и противопоказаниях к оперативному лечению грыж?

6.Принципы оперативного лечения грыж?

7.Почему операции при грыжах в операционной назначаются в первую очередь?

8.В чем заключается профилактика грыж?

9.Расскажите о грыже белой линии и пупочных грыжах, их клиническом проявлении, диагностике и методах оперативного лечения.

10.Какие Вы знаете паховые грыжи? Какова анатомия пахового канала?

11.Какие отличия врожденной грыжи от приобретенной? Особенности оперативной техники при врожденной грыже.

12.Скользящая грыжа. Понятие. Особенности клинического проявления и оперативной техники. 

13.Проведите дифференциальный диагноз между прямой и косой паховыми грыжами.

14.Расскажите о методах операции при паховых грыжах: по Ру, Боброву, Мартынову, Спасокукоцкому, Бассини, Кимбаровскому.

15.Расскажите о клинике бедренной грыжи, анатомии бедренного канала, методах оперативного лечения.

16.Послеоперационные грыжи. Причины их возникновения. Клиника и методы операций.

17.Какие Вы знаете осложнения грыж? Расскажите о невправимой грыже, копростазе, воспалении грыжи. Их лечение.

18.Дайте понятие об ущемленной грыже. Какова ее клиника?

19.Какие патологоанатомические изменения возникают в ущемленном органе?

20.Какие Вы знаете механизмы ущемления? Виды ущемлений?

21.Особенности оперативной техники при ущемленной грыже?

22.По каким признакам можно определить жизнеспособность ущемленного органа?

23.Каков объем резецируемой нежизнеспособной кишки и почему? Как поступить в сомнительных случаях при определении жизнеспособности кишки?

24.Современные принципы хирургического лечения грыж?

Тема 4. Острый и хронический аппендицит (10 часов)

Со студентами разбираются анатомические сведения о слепой кишке и червеобразном отростке, их физиологические функции. Разбирается клиническая симптоматика с показом на больных. Рассматриваются методы оперативного лечения. Показания к оперативному лечению. Показания к дренированию брюшной полости. Подготовка больных к операции и ведение послеоперационного периода. Подробно разбираются осложнения острого аппендицита, их клиника и лечение. Значение организации скорой помощи и санитарно- просветительной работы.

Контрольные вопросы:

1.Расскажите о клинической классификации острого аппендицита.

2.Дайте характеристику патологоанатомическим формам острого аппендицита и есть ли зависимость между этими формами и клинической симптоматикой?

3.Расскажите о симптомах острого аппендицита: Ровзинга, Ситковского, Образцова, Мельцера, Ауре-Розанова, Бартомье-Михельсона и какое клиническое значение  имеет наличие симптома Щеткина-Блюмберга?

4.Значение симптома Волковича-Кохера при остром аппендиците?

5.Какие особенности течения острого аппендицита у детей, стариков, беременных  женщин?

6.Есть ли какие особенности оперативной техники в зависимости от форм острого аппендицита?

7.Какова подготовка больного с острым аппендицитом к операции?

8.Какие показания к дренированию брюшной полости при остром аппендиците?

9.Какие могут существовать противопоказания к оперативному лечению при остром аппендиците?

10.Какие осложнения могут встретиться после операции аппендэктомии, на какие сутки и какова их терапия?

11.Какие доступы известны при остром аппендиците, их преимущества и недостатки?

12.Какова тактика врача при сомнительных клинических симптомах острого аппендицита?

13.Как провести послеоперационный период? Когда больному можно разрешить вставать?

14.Влияет ли расположение червеобразного отростка в брюшной полости на клиническую симптоматику?

15.Какие Вы знаете осложнения острого аппендицита? Расскажите клинику периаппендикулярного инфильтрата и абсцесса. Тактика хирурга.

16.Что такое пилефлебит? Клиника, лечение.

17.Какую Вы знаете локализацию гнойников в брюшной полости при остром аппендиците? Их клиника, диагностика, лечение.

18.Клиника хронического аппендицита. Тактика в постановке диагноза? Дифференциальная диагностика? Показания к оперативному лечению.

Тема 5. Язвенная болезнь желудка и 12-перстной кишки (10 часов)

Разбираются анатомо-физиологические сведения о желудке. Классификация заболеваний желудка. Методы обследования. Разбирается  клиника неосложненной язвенной болезни желудка, язвенной болезни 12-перстной кишки. Подробно разбираются осложнения язвенной болезни, их клиническая симптоматика и тактика врача. Показания к оперативному лечению неосложненных и осложненной формы язвенной болезни. Объем и методы оперативных вмешательств. Разбираются подробно больные, находящиеся в отделении в различных стадиях лечения.

Контрольные вопросы: 

1.Клиника и диагностика неосложненной язвы желудка, язвы 12-перстной кишки.

2.Какова клиника пенетрирующей язвы? Тактика хирурга?

3.Какие Вы знаете рубцовые деформации желудка и 12-перстной кишки? Их клиника, диф​ферен​циальная диагностика. Подготовка больного к операции. Лечение.

4.Прободная язва желудка. Клинические проявления. Диагностика. Методы оперативного лечения.

5.Клиника кровоточащей язвы желудка и язвы 12-перстной кишки? Дифференциальная диагностика?

6.В чем заключается консервативное и оперативное лечение кровоточащих язв? Выбор срока оперативного лечения.

7.Какие Вы знаете методы оперативных вмешательств на желудке? Выбор метода операции больному?

8.Что такое “прикрытая перфорация” язвы? Тактика врача?

9.В чем заключается предоперационная подготовка больного при язвенной болезни?

10.Особенности ведения послеоперационного периода больных после операций на желудке?

11.Какие осложнения встречаются у больных в послеоперационном периоде, их распознавание и лечение?

Тема 6. Рак желудка (5 часов)

Производится разбор патологоанатомической классификации рака желудка. Стадии рака. Клиническая классификация. Разбирается синдром “малых признаков”. Клиника рака желудка. Рассматривается значение профилактических осмотров в ранней диагностике рака, значение эндоскопических методов. Разбираются подробно пути метастазирования рака желудка. Методы оперативного лечения. Уделяется большое внимание разбору предраковых заболеваний желудка. Демонстрируются и разбираются больные.

Контрольные вопросы:

1.Клиническая симптоматология рака желудка? Диагностика?

2.Патологоанатомическая классификация рака.

3.Стадии рака желудка.

4.Пути метастазирования рака желудка по Мельникову.

5.В чем выражается синдром “малых признаков”, его значение?

6.Какие предраковые заболевания желудка Вы знаете. Их диагностика, лечение?

7.Методы оперативного и консервативного лечения рака желудка?

8.В чем заключается предоперационная подготовка больного к операции при раке желудка?

9.Какие осложнения возможны в послеоперационном периоде?

10.Профилактика рака желудка.

Тема 7. Кишечная непроходимость (5 часов)

Дается определение понятия. Классификация по происхождению, патогенезу, анатомической локализации, клиническому течению. Разбираются методы обследования больных. Подробно разбирается клиническая симптоматика механической и динамической непроходимости. Дифференциальная диагностика. Отдельно разбирается клиника инвагинации кишечника как совокупности обтурационной и странгуляционной непроходимости. Предоперационная подготовка и ведение послеоперационного периода. Разбираются методы оперативного лечения в зависимости от вида кишечной непроходимости.

Контрольные вопросы:

1.Приведите классификацию острой кишечной непроходимости.

2.Что Вы понимаете под динамической кишечной непроходимостью. Этиопатогенез. Клиника, дифференциальная диагностика. Принципы консервативного и оперативного лечения.

3.Классификация механической кишечной непроходимости. Причины. Патогенез.

4.Определение понятия обтурационной непроходимости. Этиопатогенез. Клиника, виды операций?

5.Определение понятия странгуляционной непроходимости: заворот, узлообразование, ущемление. Какова клиника различных видов непроходимости?

6.Показания к резекции кишечника и ее объем.

7.Что такое инвагинация кишечника? Ее виды. Клиника. Виды операций.

8.Значение предоперационной подготовки и ее сроки при непроходимости кишечника.

Тема 8. Острые и хронические холециститы (10 часов)

Разбирается анатомия, физиология желчного пузыря и желчных протоков. Классификация заболеваний. Клиника и методы лечения желчнокаменной болезни. Классификация, диагностика и дифференциальная диагностика острого и хронического холецистита. Показания к операции. Выбор срока операции при остром холецистите. Особенности операций и предоперационной подготовки у желтушных больных. Осложнения. Показания к операции.

Контрольные вопросы:

1.Какова клиника желчнокаменной болезни? Дифференциальный диагноз.

2.Показания к операции и методы операций.

3.Классификация острого холецистита. Выбор срока операции.

4.Клиника водянки и эмпиемы желчного пузыря. Лечение.

5.Какие меры предупреждения холемических кровотечений?

6.Дифференциальный диагноз обтурационной желтухи.

Тема 9. Панкреатиты (5 часов)

Разбирается классификация панкреатитов. Острый панкреатит. Современное представление об этиологии и патогенезе. Патологическая анатомия острого панкреатита. Клиника. Значение лабораторных методов исследования в диагностике заболевания. Лечение. Значение инактиваторов панкреатических ферментов в общем комплексе лечебных мероприятий. Показания к хирургическому вмешательству и его виды. Хронические панкреатиты. Клиника, классификация, дифференциальный диагноз, лечение.

Контрольные вопросы:

1.Какова анатомия поджелудочной железы? Ее физиологические функции.

2.Классификация панкреатитов и осложнений.

3.Каковы современные взгляды на этиопатогенез острого панкреатита?

4.Какие ферменты и гормоны вырабатывает поджелудочная железа и какое значение обнаружение их в моче, крови, дуоденальном содержимом имеет для постановки диагноза?

5.Какая клиническая симптоматика острого панкреатита?

6.Какие лечебные мероприятия необходимо провести в комплексе лечения больного при остром панкреатите, помимо назначения инактиваторов?

7.Дифференциальная диагностика острого панкреатита.

8.Показания к оперативному лечению острого панкреатита. Его виды.

9.Клиника острого холецистопанкреатита. Лечебные мероприятия.

10.Режим больного, перенесшего острый панкреатит?

11.Осложнения острого панкреатита.

12.Клиника хронического панкреатита. Лечебные мероприятия.

Тема 10. Перитониты (5 часов)

Дается определение понятия. Анатомо-физиологические сведения о брюшине. Дается классификация перитонитов по клиническому течению, локализации, по характеру выпота, по характеру возбудителя. Подробный разбор клиники острого перитонита. Диагностика. Дифференциальная диагностика. Современные принципы комплексного лечения. Особенности предоперационной подготовки и комплексного лечения.

Контрольные вопросы:

1.Классификация перитонитов.

2.Острый гнойный перитонит. Патологоанатомические изменения при нем.

3.Факторы, определяющие клиническую картину перитонита.

4.Клиника острого гнойного перитонита. Диагностика. Дифференциальный диагноз.

5.Каковы особенности оперативного вмешательства при остром гнойном перитоните? Покзания к тампонаде и дренированию брюшной полости, проведению перитонеального лаважа.

6.Современные принципы комплексного лечения острого гнойного перитонита. Роль антибиотиков в комплексном лечении.

7.Причины развития ограниченных перитонитов. Их диагностика, клиника, лечение.

Тема 11. Рак толстой кишки (5 часов)

Предраковые заболевания. Анатомия толстого кишечника. Физиологические особенности ее отделов. Классификация рака толстого кишечника по анатомическим формам роста и гистологическому строению, стадии процесса, клиническому течению заболевания. Разбирается клиника рака толстого кишечника и его осложнения. Диагностика рака толстого кишечника, значение рентгенологических и эндоскопических методов обследования, дифференциальная диагностика. Выбор метода оперативного лечения, его объема. Особенности хирургического лечения при непроходимости толстой кишки раковой природы. Принципы предоперационной подготовки и послеоперационного ведения больных.

Контрольные вопросы:

1.Классификация рака толстого кишечника.

2.Клиника рака толстого кишечника (клинические формы).

3.Осоенности и методы диагностики рака толстого кишечника.

4.Осложнения рака толстого кишечника. Лечение.

5.От каких причин зависит выбор метода и объема оперативного вмешательства при раке толстого кишечника?

6.Причины запущенности рака толстого кишечника.

7.Особенности предоперационной подготовки и послеоперационного ведения больных с раком толстого кишечника.

8.Виды оперативных вмешательств при раке толстого кишечника.

Тема 12. Заболевания прямой кишки: геморрой, трещина заднего прохода, парапроктит (5 часов)

Определение понятия геморроя в свете современных представлений об этиопатогенезе. Классификация. Клиника геморроя и его осложнений. Методы консервативного и оперативного лечения. Преоперационная подготовка и ведение послеоперационного периода. Дается понятие о трещине заднего прохода. Клиника. Диагностика. Лечение. Парапроктит острый и хронический. Методы диагностики и лечения.

Контрольные вопросы:

1.Дайте определение понятия геморроя. Классификация.

2.Клиника геморроя и его осложнений.

3.Методы консервативного лечения геморроя.

4.Методы оперативного лечения геморроя.

5.Методы обследования при заболеваниях прямой кишки.

6.В чем заключается предоперационная подготовка и особенности послеоперационного ведения больного?

7.Дайте определение трещины заднего прохода. Клиника. Методы диагностики.

8.Консервативные и оперативные методы лечения трещины заднего прохода.

9.Острый и хронический парапроктит. Клиника острого гнойного парапроктита в зависимости от локализации гнойника.

10.Классификация свищей при хроническом парапроктите.

11.Методы оперативного лечения при хроническом парапроктите.

Тема 13.  Зоб и тиреотоксикоз (5 часов)

Разбираются анатомо-физиологические сведения и щитовидной железе, классификация заболевания, методы исследования. Эндемический зоб. Классификация по степени увеличения, функции ее, стадии тиреотоксикоза. Разбирается этиопатогенез, клиника, диагностика. Лечение. Показания к операции. Профилактика. Спорадический зоб. Определение понятия. Клиника, диагностика, лечение. Тиреотоксикоз, Классификация по степени тяжести и стадиям развития. Клиника диффузного тиреотоксического зоба и узловых форм. Диагностика. Дифференциальная диагностика. Показания и противопоказания к операции. Предоперационная подготовка. Методы операции. Осложнения во время и после операций, их лечение. Тиреоидиты, струмиты. Клиника рака щитовидной железы. Лечение.

Контрольные вопросы:

1.Классификация заболеваний щитовидной железы.

2.Зоб. Классификация по степени увеличения.

3.Эндемический зоб. Определение понятия. Причины, клиника, диагностика, лечение.

4.Спорадический зоб. Определение понятия. Клиника, диагностика, лечение.

5.Тиреотоксикоз. Определение понятия. Классификация по степени тяжести и стадиям развития.

6.Значение основного обмена, поглощения диагностической дозы йода, скеннирования щитовидной железы.

7.Показания и противопоказания к операции.

8.Показания и противопоказания к операции в зависимости от стадии тиреотоксикоза. Предоперационная подготовка.

9.Методы операций на щитовидной железе.

10.Осложнения во время и после операции на щитовидной железе  и при тиреотоксикозе.

11.Дайте определение тиреоидитам, струмитам. Приведите клинику, дифференциальную диагностику, лечение.

12.Клиника рака щитовидной железы. Типы операций. Комбинированное лечение.

Тема 14.  Дисгормональные заболевания молочной железы. Рак молочной железы (5 часов)

Разбираются анатомо-физиологические данные о молочной железе. Дается классификация заболеваний. Разбираются методы исследования больных с заболеваниями молочной железы. Разбираются причины мастопатий, клиника, дифференциальная диагностика, лечение. Профилактика. Клиника доброкачественных опухолей молочной железы. Особое внимание уделяется раку молочной железы, путям метастазирования. Разбираются клинические формы, международная классификация рака молочной железы     ( TNM) и классификация по стадиям. Принципы оперативного лечения в зависимости от стадии  рака. Комбинированные методы лечения. Профилактика.

Контрольные вопросы:

1.Классификация заболеваний молочной железы. Методы исследования больных с заболеваниями молочной железы.

2.Понятие “мастопатии”. Причины мастопатий. Дифференциальная диагностика.

3.Консервативные и хирургические методы лечения мастопатий.

4.Доброкачественные опухоли молочной железы. Клиника, лечение.

5.Клинические формы рака молочной железы.

6.Международная классификация рака молочной железы.

7.Классификация по стадиям заболевания.

8.Принципы оперативного лечения рака молочной железы.

9.Профилактика рака молочной железы.

Тема 15. Облитерирующие поражения артерий облитерирующий эндартериит, облитерирующий атеросклероз, тромбангиит). Диабетическая ангиопатия (10 часов)

Разбирается классификация заболеваний артерий нижних конечностей. Методы исследования. Дается определение понятиям атеросклеротическим поражениям артерий. Разбираются клинические формы облитерирующего атеросклероза: болезнь Такаяси - болезнь отсутствия пульса, синдром Лериша, окклюзия бедренной и подколенной артерий. Клиника разных форм. Диагностика, дифференциальная диагностика. Консервативное лечение. Методы операций. Профилактика. Дается понятие об облитерирующем эндартериите. Разбирается этиопатогенез. Клиника, диагностика. Принципы консервативной терапии. Хирургические методы лечения. Разбирается этиопатогенез облитерирующего тромбангиита, формы течения. Клиника, стадии заболевания. Принципы консервативного лечения. Лечение трофических язв и гангрены. Диабетическая ангиопатия. Этиопатогенез. Клиника, стадии заболевания. Лечение.

Контрольные вопросы:

1.Этиопатогенез атеросклеротических поражений артерий.

2.Клинические формы облитерирующего атеросклероза.

3.Клиника различных форм облитерирующего атеросклероза.

4.Методы консервативного и оперативного лечения облитерирующего атеросклероза.

5.Понятие об этиопатогенезе облитерирующего эндартериита.

6.Клиника по стадиям заболевания облитерирующим эндартериитом.

7.Принципы консервативной терапии облитерирующего эндартериита.

8.Хирургические методы лечения облитерирующего эндартериита.

9.Этиопатогенез тромбангиита. Патологическая анатомия этого заболевания.

10.Клиника и стадии заболевания тромбангиита.

11.Принципы консервативного лечения тромбангиита.

12.Понятие о макро- и микроангиопатии. Лечение диабетической ангиопатии.

Тема 16. Варикозное расширение вен нижних конечностей.  Тромбофлебиты (5 часов)

Дается классификация варикозного расширения вен нижних конечностей. Этиопатогенез. Диагностика. Методы определения проходимости вен, состояния клапанного аппарата и коммуникантных вен. Разбирается консервативное и оперативное лечение, склерозирующая терапия. Показания и противопоказания к операции. Ведение послеоперационного периода. Дается определение понятия и классификация тромбофлебита нижних конечностей. Клиника тромбофлебита поверхностных и глубоких вен. Лечение. Хирургическое лечение. Методы операций. Профилактика тромбофлебитов. Рассматривается посттромбофлебитический синдром. Классификация: отечная, варикозная, язвенная формы. Патогенез. Лечение. Профилактика посттромбофлебитического синдрома.

Контрольные вопросы:

1.Классификация варикозного расширения вен нижних конечностей. Этиопатогенез. 

2.Диагностика варикозного расширения вен нижних конечностей. Методы определения проходимости вен, состояния клапанного аппарата и коммуникантных вен.

3.Консервативные методы лечения варикозного расширения вен нижних конечностей.

4.Оперативные методы лечения варикозного расширения вен нижних конечностей.

5.Склерозирующая терапия варикозного расширения вен нижних конечностей.

6.Показания и противопоказания к операции при варикозном расширении вен нижних конечностей. Ведение послеоперационного периода.

7.Классификация  тромбофлебита вен нижних конечностей.

8.Клиника тромбофлебита вен нижних конечностей.

9.Консервативная терапия тромбофлебита вен нижних конечностей.

10.Оперативное лечение тромбофлебита вен нижних конечностей.

11.Классификация посттромбофлебитического синдрома.

12.Лечение и профилактика посттромбофлебитического синдрома.

Тема 17. Операционный день (10 часов)

Студенты накануне осматривают больных, назначенных на операцию. Разбирают порядок проведения операций и получают задание изучить технику проведения операций, топографическую и нормальную анатомию области оперативного вмешательства. Рассматривают предоперационную подготовку больного, вопросы премедикации и обезболивания. В день операции посещают и осматривают больного, доставляют его на каталке в операционную. Выделенные студенты принимают участие в проведении обезболивания, переливании крови и жидкостей, в качестве вторых или третьих ассистентов. В операционной присутствует вся группа. После операции студенты доставляют больного в послеоперационную палату, наблюдают за ним, помогают персоналу по уходу и часть из них остается дежурить у постели больного в ночное время под наблюдением дежурного врача. На следующий день студенты, ассистировавшие на операции, докладывают о проведенной операции на врачебной конференции, подробный разбор проведенных операций проводится в группе ассистентом с применением таблиц и слайдов, рисунков,  с осмотром препаратов анатомического музея кафедры и удаленных у больного. Курирующему студенту поручается систематическое наблюдение за больным в послеоперационном периоде с докладом в группе. Студентам на конкретных примерах демонстрируются этические и деонтологические правила.

Контрольные вопросы:

1.Правила подготовки больного к операции.

2.Правила поведения медперсонала и студентов на операции.

3.Методы обработки операционного поля и рук к операции.

4.Порядок проведения и очередности операций.

5.Как доставлять больного в операционную и почему именно так?

6.В чем сущность деонтологических вопросов при работе студентов в операционной и перевязочных?

7.В чем заключается сущность юридической законности при проведении операций у больных?

Самостоятельная работа:

Работа в перевязочной (10 часов)

Работа в поликлинике (10 часов)

Написание истории болезни (10 часов)

Участие в проведении эндоскопических и других диагностических 

манипуляций (10 часов)

Дежурства в клинике (2 раза по 10 часов).

Всего – 60 часов.

