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            1. Цель и задачи освоения дисциплины 
 Цель освоения учебной дисциплины «общая хирургия» состоит в овладении знаниями по основным разделам хирургии, а также принципами диагностики, лечения и профилактики  хирургических болезней.
Задачи дисциплины: 
Знать: 
1. Основы законодательства Российской Федерации, основные нормативно-технические документы по    охране здоровья детского,  женского и взрослого населения (з. 1);
2. Основы профилактической медицины, направленной на укрепление здоровья детского населения и подростков (з. 3);
3. Санитарно-гигиенические требования к устройству, организации и режиму работы детских инфекционных больниц, отделений, полных боксов, полубоксов и боксированных палат в детских больницах (з. 5);
4. Основы организации амбулаторно-поликлинической и
стационарной помощи детям, подросткам
и взрослому населению, современные организационные формы работы и диагностические возможности поликлинической службы системы охраны материнства и детства (з. 6);
5. Принципы диспансерного наблюдения различных возрастно-половых и социальных групп населения, реабилитация пациентов (з. 7);
6. Особенности организации и основные направления деятельности участкового врача-педиатра и врача общей практики; методы проведения неотложных мероприятий и показания для госпитализации больных детей и подростков (з. 9);
7. этиологию, патогенез,  диагностику, лечение и профилактику наиболее часто встречающихся заболеваний среди детского и женского
населения (з. 12);
8. Клиническую картину, особенности
течения и возможные осложнения наиболее эндокринология распространенных заболеваний, протекающих в типичной форме у детей, подростков и педиатрия взрослого населения (з. 13);
9.  Основные клинические проявления у детей и
подростков заболеваний кожи и подкожной клетчатки, болезни у детей лор-органов, глаза и его придаточного аппарата,  нервной системы, челюстно-лицевой области, онкологической патологии, особенности их диагностики и наблюдения (з. 14);
10. Клинические проявления основных синдромов, требующих хирургического лечения; особенности оказания медицинской помощи детям и подросткам при неотложных состояниях (з. 15);
11. Современные методы клинической, лабораторной и инструментальной диагностики больных детей и подростков, взрослого населения терапевтического, хирургического и инфекционного профиля; общие принципы и особенности диагностики наследственных заболеваний и врожденных аномалий (з. 16);
12. Виды и методы современной анестезии (масочный, эндотрахеальный, внутривенный) у детей и подростков; способы и методы профилактики послеоперационных легочных осложнений; особенности проведения интенсивной терапии у детей и подростков (з. 18);
13. Особенности организации оказания медицинской помощи, проведения реанимационных мероприятий детям и подросткам в чрезвычайных ситуациях, при катастрофах в мирное и военное время (з. 19);
14. Принципы и методы оказания первой  медицинской и при

неотложных состояниях у детей и подростков (з. 20);
15. Клинико-фармакологическую характеристику основных групп лекарственных препаратов и рациональный выбор конкретных лекарственных средств при лечении основных патологических синдромов заболеваний и неотложных состояний у больных детей и подростков (з. 26);

Уметь:

1. Анализировать и оценивать качество медицинской помощи, состояние здоровья детского и взрослого населения, влияние на него факторов образа жизни, окружающей среды, биологических и организации медицинской помощи (у. 1);

2. Участвовать в организации и оказании лечебно​-профилактической и санитарно-противоэпидемической, профилактической и реабилитационной помощи детям и подросткам, взрослому населению с учетом социально-профессиональной и возрастно-половой структуры (у. 2);

3. Собрать анамнез; провести опрос ребенка и подростка, его родственников, провести физикальное обследование пациента различного возраста (осмотр, пальпация, аускультация, измерение артериального давления, определение характеристик пульса, частоты дыхания), направить детей и подростков на лабораторно-инструментальное обследование, на консультацию к специалистам (у. 3);
4. Интерпретировать результаты обследования, поставить ребенку
и подростку предварительный диагноз, наметить объем дополнительных исследований для уточнения диагноза, сформулировать клинический диагноз (у. 4); 
5. Разработать больному ребенку или подростку план лечения с учетом течения болезни, подобрать
и назначить лекарственную терапию, использовать методы немедикаментозного лечения, провести реабилитационные мероприятия (у. 5);

6. Выявлять жизнеопасные нарушения и оказывать при неотложных состояниях первую помощь детям, подросткам и взрослым, пострадавшим в очагах поражения в чрезвычайных ситуациях (у. 6);

7. Проводить с детьми, подростками и их родителями профилактические мероприятия по повышению сопротивляемости организма к неблагоприятным факторам внешней среды с использованием различных методов закаливания; пропагандировать здоровый образ жизни (у. 7);

8. Вести медицинскую документацию различного характера в медицинских организациях педиатрического профиля (у. 9).

Владеть:

1. Методами ведения медицинской учетно-отчетной документации в медицинских организациях педиатрического профиля (в. 1);

2. Оценками состояния здоровья детского населения различных возрастно-половых групп (в. 2);

3. Методами общего клинического обследования детей и подростков (в. 3);

4. Интерпретацией результатов лабораторных, инструментальных методов диагностики у детей и подростков (в. 4);

5. Алгоритмом постановки предварительного диагноза детям и подросткам с последующим направлением их на дополнительное обследование и к врачам-специалистам; алгоритмом постановки развернутого клинического диагноза больным детям и подросткам (в. 5);

6. Алгоритмом выполнения основных врачебных диагностических и лечебных мероприятий по оказанию первой врачебной помощи детям и подросткам при неотложных и угрожающих жизни состояниях (в. 6).


2. Место дисциплины в структуре ооп ВПО Академии.


2.1. Дисциплина «Общая хирургия, лучевая диагностика» относится к учебному циклу «Общая хирургия», способствует  приобретению студентами знаний: об информативности  проведения диагностических мероприятий при хирургической патологии, этапах лечения хирургического больного, о новейших технологиях в медицине, о врачебной этике  и деонтологии в хирургии; об основных этапах:  предстерилизационной очистки и стерилизации  хирургического инструментария, определения группы крови и резус фактора, переливания крови,  обследования хирургического больного, оказания помощи хирургическим больным,  о внутрибольничной инфекции, о месте и значении  общей хирургии в структуре хирургических дисциплин и практической деятельности врача любой специальности, об аспектах влияния  полученных знаний при изучении общей хирургии на усвоение других хирургических дисциплин и при работе практическим врачом, о путях и направлениях развития хирургии в современных условиях, обучение студентов оформлению медицинской документации (медицинской карты стационарного или амбулаторного больного), ознакомлению студентов с принципами организации и работы лечебно-профилактических учреждений различного типа; формированию навыков изучения научной литературы и официальных статистических обзоров и навыков общения с больным с учетом этики и деонтологии в зависимости от выявленной патологии и характерологических особенностей пациентов; формированию у студента навыков общения с коллективом.

2.2. Для изучения дисциплины необходимы знания, умения и навыки, формируемые предшествующими дисциплинами/практиками: патфизиологии, анатомии человека, биохимии.

Знания: 












Умения: 












Навыки: 












(наименование дисциплины/практики)


2.3. Изучение дисциплины необходимо для знаний, умений и навыков, формируемых последующими дисциплинами/практиками: курса реанимации анестезиологии; кафедры хирургических болезней; детской хирургии, онкологии,  травматологии, ортопедии и военно-полевой хирургии;.

Знания: 












Умения: 












Навыки:












(наименование дисциплины/практики)


3. Требования к результатам освоения дисциплины.


Изучение дисциплины направлено на формирование у обучающихся следующих общекультурных (ОК) и профессиональных (ПК) компетенций:
	п/№
	Код компетенции
	Содержание компетенции (или ее части)
	В результате изучения дисциплины обучающиеся должны:

	
	
	
	Знать
	Уметь
	Владеть
	Оценочные средства

	1
	ОК - 1
	Способность и готов-ность анализировать социально-значимые проблемы и процессы, использовать на прак-тике методы гумани-тарных, естественно-научных, медико-био-логических и клини-ческих наук в различ-ных видах професси-ональной и социаль-ной деятельности.
	С.3, з 1

С.3, з 3


	С.3, у 1

С.3, у 2

С.3, у 7


	С.3, в 1

С.3, в 2
	Устный опрос,

	2
	ПК - 1
	Способность и готов-ность реализовать этические и деонтоло-гические аспекты врачебной деятель-ности в общении с коллегами, мед.сесра-ми и младшим персо-налом, взрослым на-селением и подрост-ками, их родителями и родственниками.
	С.3, з 1;


	С.3, у 1;


	С.3, в 1;

С.3, в 2.

	Устный опрос, доклады

	3
	ПК – 4


	Способность и готовность анализировать резуль-таты собственной дея-тельности для предотвращения врачебных ошибок, осознавая при этом дисциплинарную, административную, гражданско-правовую, уголовную ответственность.
	С.3, з 1;

С.3, з 3.


	С.3, у 1;

С.3, у 2.

	С.3, в 1;

С.3, в 2;

С.3, в 4.
.


	Устный опрос, ситуационные задачи



	
	ПК - 5
	Способность и готов-ность проводить и интерпретировать опрос, физикальный осмотр, клиническое обследование, резуль-таты современных лабораторно-инстру-ментальных исследо-ваний, морфологи-ческого анализа био-псийного, операцион-ного и секционного материала, написать медицинскую карту амбулаторного и ста-ционарного больного.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 14

С.3, з 15
	С.3, у 3

С.3, у 4 С.3, у 5


	С.3, в 1 С.3, в 3


	Устный опрос, тестирова-ние

	
	ПК - 6
	Способность и готов-ность проводить пато-физиологический ана-лиз клинических син-дромов, обосновывать патогенетически оправданные методы (принципы) диагностики, лечения, реабилитации и профилактики среди взрослого населения и подростков с учетом их возрастно-половых групп.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 15


	С.3, у 3

С.3, у 4 С.3, у 5


	С.3, в 2

С.3, в 4
	Устный опрос, тестирова-ние

	4
	ПК – 7


	Способность и готов-ность применять ме-тоды асептики и анти-септики, использовать медицинский инстру-ментарий, проводить санитарную обработ-ку лечебных и диаг-              ностических помещений медицинских организаций, владеть техникой ухода за больными.
	С.3, з 5.


	С.3, у 2;

С.3, у 7.


	С.3, в 1;

С.3, в 7.


	Устный опрос



	
	ПК - 15
	Способность и готов-ность к постановке диагноза на основа-нии результатов био-химических исследо-ваний биологических жидкостей и с учетом законов течения пато-логии по органам, системам и организма в целом.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 14

С.3, з 15


	С.3, у 3

С.3, у 4 С.3, у 5


	С.3, в 3

С.3, в 4

С.3, в 5

С.3, в 6
	Устный опрос



	
	ПК - 16
	Способность и готов-ность анализировать закономерности фун-кционирования от-дельных органов и систем, использовать знания анатомо-физи-ологических основ, основные методики клинико-иммуноло-гического обследова-ния и оценки функци-онального состояния организма детей и подростков для сво-евременной диагнос-тики заболеваний и патологических процессов.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 14

С.3, з 15


	С.3, у 3

С.3, у 4 С.3, у 5

С.3, у 6
	С.3, в 3

С.3, в 4

С.3, в 5

С.3, в 6
	Устный опрос



	
	ПК - 17
	Способность и готов-ность к формирова-нию мотивации от-дельных лиц, семей и общества в целом по поддержанию общего здоровья.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 14

С.3, з 15


	С.3, у 3

С.3, у 4 С.3, у 5

С.3, у 6
	С.3, в 3

С.3, в 6
	Устный опрос



	
	ПК - 19
	Способность и готов-ность к сбору и запи-си полного медицин-ского анамнеза паци-ента, включая данные состояния полости рта.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 15
	С.3, у 3

С.3, у 4 С.3, у 5

С.3, у 6
	С.3, в 5

С.3, в 6
	Устный опрос



	
	ПК - 20
	Способность и готов-ность к постановке диагноза на основа-нии результатов био-химических исследо-ваний биологических жидкостей и с учетом законов течения пато-логии по органам, системам и организма в целом.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 14
	С.3, у 5

С.3, у 6
	С.3, в 3

С.3, в 5

С.3, в 6
	Устный опрос



	
	ПК - 21
	Способность и готов-ность осуществлять детям и подросткам первую врачебную помощь в случае воз-никновения неотлож-ных и угрожающих жизни состояниях, проводить госпита-лизацию детей и подростков в плано-вом и экстренном порядке.
	С.3, з 12

С.3, з 13

С.3, з 15
	С.3, у 5

С.3, у 6
	С.3, в 6
	Устный опрос



	5
	ПК -25

	Способность и готов-ность к обучению среднего и младшего медицинского персо-нала правилам сани-тарно-гигиенического режима пребывания детей, подростков и членов их семей в медицинских организациях.
	С.3, з 1;

С.3, з 3;

С.3, з 5.


	С.3, у 1.

С.3, у 2;

С.3, у 9.


	С.3, в 2;

С.3, в 3.


	Тестиро-вание, устный опрос, ситуационные задачи



	6
	ПК -29


	Способность и готов-ность обеспечивать рациональную орга-низацию труда сред-него и младшего ме-дицинского персонала медицинских органи-заций педиатрическо-го профиля; их обуче-ние основным мани-пуляциям и процеду-рам, проводимым в медицинских органи-зациях педиатричес-кого профиля.
	С.3, з 1;

С.3, з 3;

С.3, з 5.

С.3, з 6.


	С.3, у 1

С.3, у 2 С.3, у 9


	С.3, в 1

С.3, в 2
	

	7
	ПК -31
	Способность и готов-ность изучать научно-медицинскую инфор-мацию, отечествен-ный и зарубежный опыт по тематике исследования.
	С.3, з 1;

С.3, з 3;

С.3, з 5.

С.3, з 6;

С.3, з 7.

	С.3, у 1

С.3, у 2 С.3, у 9


	С.3, в 1

С.3, в 2
	Тестиро-вание, устный опрос, ситуационные задачи


4. Разделы дисциплины и компетенции, которые формируются при их изучении:

	п/№
	Код компетенции
	Наименование раздела дисциплины
	Содержание раздела в дидактических единицах

	1. 
	ОК - 1 ПК - 1     ПК - 4   

	Организация работы хирургического отделения


	Введение в хирургию. Организация хирургической службы. Документация. Хирургическая этика и деонтология. Обследование хирургического больного. Уход за хирургическими больными.

	2. 
	ПК - 5 


	Десмургия.


	Наложение гипсовых повязок. Транспортная иммобилизация. 

Гипсовые повязки.

	3. 
	ПК - 7


	Профилактика осложнений.
	Асептика. Антисептика. 

	4. 
	ПК - 19    ПК - 20   ПК - 21
	Обезболивание в хирургии.


	Местная анестезия. Общее обезболивание.



	5. 
	ПК - 19

ПК - 20            ПК - 21
	Хирургические операции.


	Пред- и послеоперационный периоды, осложнения. Период операции.

	6. 
	ПК - 4    ПК - 6      

ПК - 19

ПК - 20

ПК - 21


	Инфузионная терапия, основы трансфузиологии.


	Переливание крови, препараты и компоненты крови. Кровезаменители. Современные методы детоксикации организма. Эфферентные методы лечения лимфотропная терапия.

	7. 
	ПК - 19
ПК - 20
ПК - 21
	Неотложные состояния.


	Кровотечение. Гемостаз. Терминальные состояния. Общие нарушения жизнедеятельности хирургического больного. СЛР.

	8. 
	ПК - 19
ПК - 20
ПК - 21
	Местная хирургическая патология, травмы.


	Раны и раневой процесс. Переломы. СДРТ. Повреждение мягких тканей, суставов и костей, головы, живота и груди. Термические повреждения.

	9. 
	ПК - 19
ПК - 20
ПК - 21

	Хирургическая инфекция.


	Местная и общая хирургическая инфекция кожи, подкожной клет-чатки, клетчаточных пространств, серозных полостей, органов, кос-тей и суставов. Специфическая и неспецифическая хирургическая инфекция (острая и хроническая). 

	10. 
	ПК - 19
ПК - 20
ПК –21
	Основы хирургии опухолей.


	Опухоли. Диагностика и лечение опухолей. Профилактика.

	11. 
	ПК - 19
ПК - 20

	Основы хирургии нарушений кровообращения.


	Некрозы и некробиозы. Тромбозы и тромбоэмболии. Сухая и влажная гангрены. Язвы, свищи, пролежни.

	12. 
	ПК - 20
ПК - 21
	Основы пластической хирургии.
	Пластическая хирургия. Тканевая пластика. Пересадка тканей и органов.


5. Распределение трудоемкости дисциплины.

5.1. Распределение трудоемкости дисциплины и видов учебной работы по семестрам:

	Вид учебной работы
	Трудоемкость
	Трудоемкость по семестрам (АЧ)

	
	объем в зачетных единицах (ЗЕ) 
	объем в академиччасах (АЧ)
	

	
	
	
	5
	6
	

	Аудиторная работа, в том числе
	
	84
	42
	42
	

	   Лекции (Л)
	
	24
	12
	12
	

	   Лабораторные практикумы (ЛП)
	
	-
	-
	-
	

	   Практические занятия (ПЗ)
	
	-
	-
	-
	

	   Клинические практические занятия (КПЗ)
	
	60
	30
	30
	

	   Семинары (С)
	
	
	
	
	

	Самостоятельная работа студента (СРС)
	
	50
	25
	25
	

	Промежуточная аттестация
	
	
	
	
	

	   зачет
	
	
	
	
	

	ИТОГО:
	
	134
	67
	67
	


5.2. Разделы дисциплины, виды учебной работы и формы текущего контроля:

	п/№
	№ семестра
	Наименование раздела дисциплины
	Виды учебной работы (в АЧ)
	Оценочные средства

	
	
	
	Л
	ЛП
	ПЗ
	КПЗ

	С
	СРС

	Всего
	

	1.
	V
	Введение в хирур-гию. Хирургичес-кая деонтология.
	-
	
	
	3
	
	1
	4
	По 5-ти балльной системе

	2.
	V
	Асептика.
	2
	
	
	3
	
	2
	7
	По 5-ти балльной системе

	3.
	V
	Антисептика.
	2
	
	
	3
	
	3
	8
	По 5-ти балльной системе

	4.
	V
	Кровотечение и ге-мостаз. 
	2
	
	
	3
	
	3
	7
	По 5-ти балльной системе

	5.
	V
	Местная анестезия. 

Общая анестезия. 
	2
	
	
	6
	
	5
	13
	По 5-ти балльной системе

	6.
	V
	Десмургия.
	-
	
	
	3
	
	2
	5
	По 5-ти балльной системе

	7.
	V
	Дренирование полых органов – ран и полостей.
	-
	
	
	-
	
	2
	2
	По 5-ти балльной системе

	8.
	V
	Основы трансфузиологии.
	2
	
	
	3
	
	3
	8
	По 5-ти балльной системе

	9.
	V
	Раны и раневой процесс. 
	2
	
	
	3
	
	2
	7
	По 5-ти балльной системе

	10.
	V
	Общие нарушения жизнедеятельности хирургического больного.
	2
	
	
	2
	
	2
	6
	По 5-ти балльной системе

	11.
	V
	Предоперационный период. Период операции. Виды  операций. После-операционный пе-риод.Осложнения.
	-
	
	
	3
	
	2
	5
	По 5-ти балльной системе

	12
	VI
	Обследование хи-рургического боль-ного, написание истории болезни.
	-
	
	
	4
	
	2
	6
	По 5-ти балльной системе

	13.
	VI
	Повреждение мяг-ких тканей, суста-вов и костей. Пере-ломы. СДРТ. 
	2
	
	
	4
	
	3
	9
	По 5-ти балльной системе

	14.
	VI
	Термические, лу-чевые  поврежде-ния, отморожения. Электротравма.
	2
	
	
	2
	
	2
	6
	По 5-ти балльной системе

	15.
	VI
	Общие вопросы гнойной хирурги-ческой инфекции. Сепсис.Перитонит.
	2
	
	
	8
	
	6
	16
	По 5-ти балльной системе

	16.
	VI
	Анаэробная клос-тридиальная и не-клостридиальная инфекция.
	-
	
	
	2
	
	2
	4
	По 5-ти балльной системе

	17.
	VI
	Гнойная хирургия костей и суставов (остеомиелит, туберкулез).
	2
	
	
	2
	
	2
	6
	По 5-ти балльной системе

	18.
	VI
	Основы хирургии опухолей.
	2
	
	
	2
	
	2
	16
	По 5-ти балльной системе

	19.
	VI
	Основы пластичес-кой хирургии.
	-
	
	
	-
	
	2
	2
	По 5-ти балльной системе

	20.
	VI
	Итоговое занятие
	-
	
	
	4
	
	2
	6
	По 5-ти балльной системе

	
	
	ИТОГО:
	24
	
	
	60
	
	50
	
	


5.3. Распределение лекций по семестрам:

	п/№
	Наименование тем лекций
	Объем в АЧ

	
	
	Семестр V
	Семестр VI

	1.
	Асептика.
	2
	

	2.
	Антисептика.
	2
	

	3.
	Кровотечение и гемостаз. 
	2
	

	4.
	Основы трансфузиологии.
	2
	

	5.
	Местная анестезия. Общая анестезия.
	2
	

	6.
	Раны и раневой процесс. Термические, лучевые  повреждения, отморожения. Электротравма.
	2
	

	7.
	Общие нарушения жизнедеятельности хирургического больного.
	
	2

	8.
	Повреждение мягких тканей, суставов и костей. Переломы. СДРТ.
	
	2

	9.
	Термические, лучевые  повреждения, отморожения. Электротравма.
	
	2

	10.
	Гнойная хирургия костей и суставов (остеомиелит, туберкулез).
	
	2

	11.
	Основы хирургии опухолей.
	
	2

	12.
	Гнойная хирургия кожи, подкожной клетчатки, клетчаточных пространств, железистых органов.
	
	2

	
	ИТОГО (всего -  24АЧ)
	12
	12


5.4. Распределение лабораторных практикумов по семестрам:

Лабораторные практикумы не предусмотрены.
5.5. Распределение тем практических занятий по семестрам: Практические занятия  не предусмотрены.
5.6. Распределение тем клинических практических занятий по семестрам:
	п/№
	Наименование тем практических занятий
	Объем в АЧ

	
	
	Семестр V
	Семестр VI

	  1.
	Введение в хирургию. Хирургическая деонтология
	3
	

	2.
	Асептика.
	3
	

	3.
	Антисептика.
	3
	

	  4.
	Кровотечение. Гемостаз. 
	3
	

	5.
	Местная анестезия. Общая анестезия.
	6
	

	6.
	Десмургия. 
	3
	

	7.
	Основы трансфузиологии.
	3
	

	8.
	Раны и раневой процесс. 
	3
	

	9.
	Общие нарушения жизнедеятельности хирургического больного.
	2
	

	10.
	Предоперационный период. Период операции. Виды  операций. Послеоперационный период.

Осложнения.
	3
	

	11.
	Обследование хирургического больного, написание истории болезни.
	
	4

	12.
	Повреждение мягких тканей, суставов и костей. Переломы. СДРТ.
	
	4

	13.
	Термические, лучевые  повреждения, отморожения. Электротравма.
	
	2

	14.
	Общие вопросы гнойной хирургической инфекции. Сепсис. Перитонит.
	
	8

	15.
	Гнойная хирургия кожи, подкожной клетчатки, клетчаточных пространств, железистых органов.
	
	2

	16.
	Гнойная хирургия костей и суставов (остеомиелит, туберкулез).
	
	2

	17.
	Основы хирургии опухолей.
	
	2

	18.
	Итоговое занятие
	
	4

	
	ИТОГО (всего - 60АЧ)
	32
	28


5.7. Распределение тем семинаров по семестрам:

Семинарские занятия не предусмотрены.
5.8. Распределение самостоятельной работы студента (СРС) по видам и семестрам:
	п/№
	Наименование вида СРС
	Объем в АЧ

	
	
	Семестр V
	Семестр VI

	1.
	Работа с литературными и иными источниками информации 
	
	

	2.
	Подготовка докладов и выступлений, деловые игры
	
	

	3.
	История болезни хирургического больного (написание и защита)
	
	

	
	ИТОГО (всего -              АЧ)
	
	


6. Оценочные средства для контроля успеваемости и результатов освоения дисциплины.
6.1. Формы текущего контроля и промежуточной аттестации, виды оценочных средств:
	№ п/п
	№ семестра
	Формы контроля
	Наименование раздела дисциплины
	Оценочные средства

	
	
	
	
	Виды
	Кол-во вопросов в задании
	Кол-во независимых вариантов

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1. 
	V
	Зачет
	Организация работы хирургического отделения
	Устный опрос
	8
	2

	2. 
	V
	Зачет
	Десмургия.
	Проверка навыков
	20
	2

	3. 
	V
	Зачет
	Асептика. Антисептика.
	Тесты
	25
	11

	4. 
	V
	Зачет
	Обезболивание в хирургии.
	Устный опрос, тесты
	10
	2

	5. 
	V
	Зачет
	Хирургические операции.
	Устный опрос
	12
	3

	6. 
	V
	Зачет
	Инфузионная терапия, основы трансфузиологии.
	Устный опрос, тесты
	9
	16

	7. 
	VI 
	Зачет
	Неотложные состояния 
	Устный опрос, тесты
	12
	2

	8. 
	VI
	Зачет
	Местная хирургическая патология, травмы.
	Устный опрос
	40
	-

	9. 
	VI
	Зачет
	Хирургическая инфекция.
	Устный опрос, ситуационные задачи
	38
	-

	10. 
	VI
	Зачет
	Основы хирургии опухолей.
	Устный опрос, ситуационные задачи
	15
	2

	11. 
	VI
	Зачет
	Основы хирургии нарушений кровообращения.
	Устный опрос, ситуационные задачи
	10
	2

	12. 
	VI
	Зачет
	Основы пластической хирургии.
	СРС
	-
	-


6.2. Примеры оценочных средств:

1. Тестовый контроль

2. Ситуационные задачи

3. Проверка практических навыков

4. Устный опрос

5. Курация хирургического  больного

6. Итоговый зачет

6.3. Оценочные средства, рекомендуемые для включения в фонд оценочных средств для проведения итоговой государственной аттестации.

1. Устный опрос 

2. Проверка практических навыков

3. Курация хирургического  больного 

4. Ситуационные задачи

5. Экзамен

7. Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины (печатные, электронные издания, интернет и другие сетевые ресурсы).
7.1. Перечень основной литературы:

	№
	Наименование согласно библиографическим требованиям
	Количество экземпляров

	
	
	На кафедре
	В библиотеке

	1.
	Гостищев В.К. Общая хирургия.-М.: ГЭОТАР-Медиа, 2006.
	4
	

	2.
	Глухов А.А., Андреев А.А., Болотских В.И. и др. Основы ухода за хирургическими больными. М. 2008 г.
	4
	

	3.
	Петров С.В. Общая хирургия.-М.: ГЭОТАР-Медиа, 2006.
	4
	

	4.
	Юрихин,А.П. Десмургия/А.П.Юрихин. - Изд.3-е.- Репринт.изд..-М.:Альянс, 2012
	5
	200

	5.
	Интернет-ресурсы       
	
	


7.2. Перечень дополнительной литературы:

	№
	Наименование согласно библиографическим требованиям
	Количество экземпляров

	
	
	На кафедре
	В библиотеке

	1.
	Квалификационная характеристика врача по специальности 1901 «Лечебное дело», 1982 
	1
	

	2.
	«Общая хирургия». 2 тома. Под редакцией В.Шмидта, М.И. Кузина. М., Медицина,  1985 
	1
	

	3.
	В.К. Гостищев. Руководство по гнойной хирургии. 
	1
	

	4.
	М.И. Кузин «Раны и раневая инфекция», М., 1981
	3
	

	5.
	Б.Е. Петерсон «Онкология», М., 1985
	1
	

	6.
	М.И. Кузин «Местная анестезия», М., 1993
	1
	

	7.
	Г.Л. Ратнер «Советы молодому хирургу», Самара
	1
	

	8.
	Актуальные вопросы  гнойной хирургии. Сборник научн.-практ. трудов. Ижевск: Экспертиза, 2000
	1
	

	9.
	Труды ИГМА: Сборник научных статей. Т. 78 -  Том XLI. -  Ижевск: Экспертиза, 2003 
	1
	

	10.
	Трудные и нестандартные ситуации, ошибки и опасности в хирургии: Сборник  научных работ, посвященный памяти  профессора М.Ф. Муравьева. – Ижевск: Экспертиза, 2004 
	1
	

	11.
	Диагностика и лечение гематогенного остеомиелита. Сборник научно-практических трудов.  Ижевск: Экспертиза, 2000
	3
	

	12.
	М.Г.  Урман. Травма живота. – Пермь: ИПК «Звезда», 2003
	1
	


7.3. Перечень методических рекомендаций для аудиторной и самостоятельной работы студентов:

	№
	Наименование согласно библиографическим требованиям
	Количество экземпляров

	
	
	На кафедре
	В библиотеке

	1.
	Основы трансфузиологии
	10
	500

	2.
	Основные принципы дренирования и тампонирования
	10
	-

	3.
	Асептика
	300
	-

	4.
	Антисептика
	300
	-


7.4. Перечень методических рекомендаций для преподавателей:

	№
	Наименование согласно библиографическим требованиям
	Количество экземпляров

	
	
	На кафедре
	В библиотеке

	1.
	Основы трансфузиологии
	10
	500

	2.
	Асептика
	300
	-

	3.
	Антисептика
	300
	-


8. Материально-техническое обеспечение дисциплины.
8.1. Перечень помещений, необходимых для проведения аудиторных занятий по дисциплине: 5 учебных комнат, актовый за,9 операционных залов, 4 перевязочных комнаты, палаты для 120 больных.
8.2. Перечень оборудования, необходимого для проведения аудиторных занятий по дисциплине:

1. Набор хирургических инструментов, 

2. Скелетное вытяжение.

3. Наборы для определения группы крови и резус-фактора

4.  Шины

5.   Бинты

6.   Муляжи

7.   Кровоостанавливающие жгуты

8.  Набор рентгенограмм

9.   Учебные таблицы

10. Набор Цоликлонов

11. Мультимедийный комплекс

12. Видеофильмы

13. Доски информационные

14. Стенды тематические
9. Образовательные технологии в интерактивной форме, используемые в процессе преподавания дисциплины:
1. Ролевые и деловые игры

2. Дискуссии с «мозговым штурмом»

3. Дискуссии без «мозгового штурма»

4. Кейс-метод

Всего10%  интерактивных занятий от объема аудиторной работы.

9.1. Примеры образовательных технологий в интерактивной форме:

1. Мозговой штурм 
Метод мозгового штурма (мозговая атака, мозговой штурм, англ. brainstorming) — оперативный метод решения проблемы на основе стимулирования творческой активности, при котором участникам обсуждения предлагают высказывать возможно большее количество вариантов решения, в том числе самых фантастических. Затем из общего числа высказанных идей отбирают наиболее удачные, которые могут быть использованы на практике. Этапы и правила мозгового штурма: 

1.Постановка проблемы. Предварительный этап.

2. Генерация идей. Основной этап, от которого во многом зависит успех всего мозгового штурма. 
Правила для этого этапа: 

1. Главное — количество идей. Не делайте никаких ограничений.

2. Полный запрет на критику и любую (в том числе положительную) оценку высказываемых идей, так как оценка отвлекает от основной задачи и сбивает творческий настрой.

3. Необычные и даже абсурдные идеи приветствуются.

4. Комбинируйте и улучшайте любые идеи.

3. Группировка, отбор и оценка идей. Этот этап позволяет выделить наиболее ценные идеи и дать окончательный результат мозгового штурма. На этом этапе оценка приветствуется. 

2.Дискуссия 
Диспут от латинского (disputare) – рассуждать, разбирать, спорить. Диспутом обычно называют публичную дискуссию, специально организованную для определенной аудитории. Преимущества дискуссии 

· дает импульс проблемному обучению (студенты не просто пассивно получают знания, но «добывают» их, решая познавательные задачи) 

· в процессе дискуссии формируются специфические умения и навыки: умение формулировать мысли, аргументировать их (приемы доказательной полемики), навыки критического мышления, 

3.Интерактивная лекция 
Интерактивная лекция представляет собой выступление ведущего обучающего мероприятия перед большой аудиторий в течение 1-4 часов с применением следующих активных форм обучения: 

1. Фасилитация 

2. Ведомая (управляемая) дискуссия или беседа 

3. Модерация 

4. Демонстрация слайдов или учебных фильмов 

5. Мозговой штурм 

6. Мотивационная речь 

4.Кейс-метод (разбор ситуаций)
Кейс-метод (case study) - от англ. сase - случай - техника обучения, использующая описание реальных ситуаций. Обучающиеся должны проанализировать ситуацию, разобраться в сути проблем, предложить возможные решения и выбрать лучшее из них. Различают полевые ситуации, основанные на реальном фактическом материале, и кресельные (вымышленные) кейсы. 
Преимущества метода 

7. Учащемуся легко соотносить получаемый теоретический багаж знаний с реальной практической ситуацией. 

8. Вносит в обучение элемент загадки, тайны. 

9. Разбираемая гипотетическая ситуация не связана ни с каким личным риском ни для одного из участников. 

9.2. Электронные образовательные ресурсы, используемые в процессе преподавания дисциплины: 

1. MedExplorer, MedHunt, PubMed

2. www.medlit.ru
3. www.WebMedinfo.ru
Рабочая программа дисциплины разработана кафедрой Общей хирургии.
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Экзаменационные вопросы по общей хирургии для студентов педиатрического факультета

ВВЕДЕНИЕ В ХИРУРГИЮ

1. Понятие о хирургии и хирургической операции.

2. Этапы развития хирургии.

3. Место хирургии в системе современного здравоохранения, основные  хирургические                  учреждения.

4. Деонтология. Моральный облик и культура врача.

5. Амбулаторная хирургическая служба. Организация работы.

6. История русской хирургии. Роль Н.И. Пирогова в развитии мировой и отечественной хирургии.

7. История кафедры общей хирургии, основные направления деятельности в разные годы и на современном этапе.

8. Приемно-диагностическое отделение – структура, оборудование, принципы  организации труда, функции.

9. Отделение реанимации и интенсивной терапии (ОРИТ), организация работы.

АСЕПТИКА, АНТИСЕПТИКА

10. Понятие  об асептике. Источники и пути распространения хирургической инфекции. Внутрибольничная (госпитальная) инфекция.

11. Планировка  и принципы работы  операционного блока и хирургического отделения.

12. Профилактика контактной инфекции. Стерилизация перевязочного белья и материала. Контроль  эффективности стерилизации.

13. Методы химической стерилизации. Химические средства стерилизации и их применение. 

14. Подготовка рук хирурга и операционного поля к операции.

15. Стерилизация хирургических инструментов, белья.

16. Виды уборки операционной. Зоны стерильности.

17. Профилактика СПИДа в хирургии. Этапы обработки инструментов.

18. Понятие об  антисептике. Открытие антисептики и ее основоположники.

19. Виды современной антисептики. Механическая антисептика. Первичная хирургическая обработка ран, ее виды.

20. Физическая антисептика и ее методы. Способы пассивного и активного дренирования ран.

21. Основные группы антисептических средств  и механизм их действия.

22. Биологическая антисептика. Методы. 

23. Антибиотики. Классификация. Принципы  рациональной антибиотикотерапии, осложнения.

КРОВОТЕЧЕНИЕ.

24. Классификация кровотечений.

25. Клиническая картина внутреннего и наружного кровотечения.

26. Отдельные виды кровоизлияний и кровотечений. Спонтанная остановка кровотечений.

27. Диагностика кровотечений, оценка тяжести кровопотери и определение ее величины.

28. Осложнения  и последствия, принципы лечения кровотечений.

29. Первая помощь при кровотечениях. Методы временной остановки кровотечений.

30. Вторичное кровотечение. Причины, особенности и методы остановки.

31. Методы окончательной остановки кровотечения.

32. Клиника и диагностика ранений магистральных сосудов (пульсирующая гематома ложная и истинная аневризмы).

33. Кровотечение  в полость черепа, грудной клетки и живота. Опасности, диагностика и лечение.

ОСНОВЫ ТРАНСФУЗИОЛОГИИ.

34. Организация  службы крови и донорства в России.

35. ВИЧ и другие инфекции в службе крови. Организация диагностических исследований.

36. Заготовка  консервированной  крови и ее компонентов, правила хранения.

37. Компоненты крови, компонентная терапия.

38. Препараты крови и плазмы.

39. Механизм действия перелитой крови. Показания и  противопоказания к переливанию крови.

40. Опасности и осложнения при переливании крови, их профилактика и лечение.

41. Аутотрансфузия крови и  ее компонентов.

42. Основные системы антигенов – антител человека. Система антигенов АВО и система резус. Их определение.

43. Современные  правила переливания крови по группам системы АВО и системы резус. Пробы на совместимость.

44. Последовательность врачебных действий при переливании крови. Документация при переливании крови.

45. Кровезаменители. Классификация, характеристика и механизм действия растворов для инфузионной терапии.

46. Осложнения при переливании кровезаменителей. Профилактика и лечение.

47. Парентеральное питание. Принципы проведения в педиатрии.

48. Гемотрансфузионный шок. Клиника, первая помощь, лечение. 

49. Обменное переливание крови (абсолютные и относительные) показания и методы в детской практике.

ОБЕЗБОЛИВАНИЕ.

50. Виды местного обезболивания и препараты для местной  анестезии. Осложнения, профилактика.

51. Виды проводниковой анестезии и техника выполнения, показания и противопоказания.

52. Новокаиновые блокады: показания  к применению, техника, растворы.

53. Виды наркоза, характеристика основных веществ, применяемых для наркоза.

54. Масочный ингаляционный наркоз, стадии. Клиника, показания, противопоказания. Техника и осложнения.

55. Подготовка больного к наркозу и операции, виды премедикации.

56. Комбинированный (многокомпонентный)  наркоз. Показания, преимущества, техника.

57. Мышечные релаксанты. Механизм их действия. Осложнения, их профилактика и лечение.

58. Внутривенный наркоз. Препараты, преимущества, недостатки.

СТАЦИОНАРНАЯ ХИРУРГИЯ. ПРЕДОПЕРАЦИОННЫЙ ПЕРИОД, ВИДЫ ОПЕРАЦИЙ ПОСЛЕОПЕРАЦИОННЫЙ ПЕРИОД.

59. Абсолютные и относительные показания к операции в плановой и экстренной хирургии в детской практике.

60. Подготовка больного к плановой и экстренной операции в педиатрии.

61. Виды обезболивания для проведения  операции и подготовка к нему.

62. Предоперационный период. Виды подготовки к операции.

63. Понятие  о хирургической операции. Виды хирургических операций. Эндоскопическая хирургия, понятие, объем вмешательств.

64. Послеоперационный период, режим, диета, медикаментозная терапия   и парентеральное питание.

65. Ранние послеоперационные осложнения (кровотечения, шок). Диагностика, лечение и профилактика.

66. Осложнения в послеоперационном периоде со стороны дыхательной, сердечно-сосудистой  систем,  желудочно-кишечного тракта и мочеотделения у детей.

67. Осложнения  операционной раны. Диагностика осложнений в ране, их лечение.

ОБСЛЕДОВАНИЕ  ХИРУРГИЧЕСКОГО БОЛЬНОГО.

68. Методы обследования  хирургического больного в педиатрии. Местный статус.

69. Способы исследования функций жизненно важных органов: легкие, сердце, печень, почки у детей.

70. Карта стационарного больного и амбулаторная карта – их лечебное,  научное и юридическое значение в детской практике.

ОСНОВЫ КЛИНИЧЕСКОЙ  ХИРУРГИИ

71. Раны и раневой процесс.  Классификация ран.

72. Фазы   течения раневого процесса. Морфологические и биохимические изменения в них.

73. Роль лейкоцитов, макрофагов и лимфоцитов в течение раневого процесса. Виды заживления ран.

74. Принципы оказания  первой помощи при ранениях у детей. 

75. Гнойные раны  первичные и вторичные. Общие и местные признаки нагноения ран.

76. Лечение  гнойной раны в зависимости от фазы раневого процесса. Вторичная хирургическая обработка ран.

77. Современные методы лечения  гнойных ран и способы  послеоперационного ведения в детской практике.

МЕХАНИЧЕСКАЯ ТРАВМА.

78. Общая реакция  на травму (обморок, коллапс, шок). Терминальные состояния.

79. Закрытые повреждения мягких тканей: ушибы, растяжения и разрывы. Первая помощь, клиника, лечение.

80. Травматические вывихи, гемартроз. Первая  помощь и лечение.

81. Переломы костей. Классификация.

82. Клинические симптомы полного  и неполного (трещины), перелома трубчатых костей, диагностика.

83. Понятие о  заживлении  перелома. Периоды образования костной мозоли. Слои костной мозоли.

84. Первая медицинская помощь при открытых и закрытых переломах.

85. Принципы лечения переломов в детском возрасте.

86. Показания и способы хирургического лечения переломов костей у детей.

87. Травмы груди. Понятие о пневмотораксе и виды  пневмоторакса. Первая помощь, лечение.

88. Закрытые  и открытые  повреждения  живота  и органов  брюшной полости.

89. Классификация  ожогов. Определение степени и площади ожога, первая помощь.

90. Принципы лечения ожогов. Хирургические методы лечения ожогов.

91. Периоды ожоговой болезни. Ожоговый шок, особенности, диагностика и лечение в детской практике.

92. Лечение ожоговой болезни.

93. Классификация отморожения. Клиническое течение отморожений: дореактивный и реактивный периоды болезни.

94. Первая помощь и лечение отморожений у детей. 

95. Черепно-мозговая травма. Понятие, классификация. Основные  принципы  первой помощи.

96. Синдром  длительного раздавливания тканей (СДРТ). Первая помощь, клиника, лечение.

ХИРУРГИЧЕСКАЯ ИНФЕКЦИЯ.

97. Заболеваемость  гнойной инфекцией и пути снижения. Факторы, способствующие  развитию гнойно-септических  осложнений. Госпитальная, суперинфекция, перекрестная инфекция.

98. Принципы  антибактериальной терапии: профилактическое  и лечебное применение  антибиотиков в детской практике.

99. Клинические формы гнойной инфекции подкожной клетчатки: флегмона, абсцесс. Клиника, диагностика, лечение.

100. Гнойные заболевания пальцев, кисти. Клиника, диагностика и лечение.

101. Гнойные заболевания железистых органов: гнойные паротит, мастит. Клиника, профилактика, лечение.

102. Гнойные заболевания серозных полостей: гнойный плеврит, перитонит. Клиника, диагностика, лечение.

103. Неклостридиальная анаэробная инфекция. Этиология, классификация, клиника, диагностика,   лечение, профилактика.

104. Хирургический сепсис у новорожденных, классификация, клиника, принципы лечения.

105. Современные методы детоксикации в хирургии.

106. Столбняк: этиология, патогенез, клиника. Диагностика лечение, профилактика.

107. Костно-суставной туберкулез. Диагностика и комплексное  лечение.

108. Туберкулезный спондилит.

109. Туберкулезный коксит, гонит.

110. Этиопатогенез  острого гематогенного остеомиелита. Клиника, диагностика.

111. Принципы  общего и местного лечения острого гематогенного  остеомиелита у детей.

112. Первично-хронический остеомиелит, его формы. Диагностика и лечение.

113. Вторично-хронический остеомиелит. Диагностика, лечение.

114. Тромбофлебит. Классификация, клиника, диагностика, лечение.

115. Парапроктит. Клиника, диагностика, лечение.

116. Гидраденит. Клиника, диагностика, лечение.

117. Абсцесс, флегмона. Клиника, диагностика, лечение.

118. Лимфангит, лимфаденит. Клиника, диагностика, лечение.

119. Рожистое воспаление, формы. Клиника, диагностика, лечение.

120. Фурункул, карбункул. Клиника, диагностика, лечение.

121. Виды омертвений. Местные и общие проявления. Гангрена сухая и влажная.

122. Трофические язвы. Принципы консервативного и оперативного лечения.

123. Виды свищей, диагностика и лечение.

124. Основы хирургии  паразитарных заболеваний.

125. Трансплантация органов и тканей, проблемы. Виды пластических операций.

126. Организация онкологической службы.

127. Классификация опухолей, предраковые заболевания у детей.

128. Доброкачественные опухоли, классификация, клиника, лечение.

129. Клиническая картина и диагностика злокачественных новообразований (клинические, рентгенологические, эндоскопические, гистологические, цитологические и др. спец. методы диагностики).

130. Принципы комбинированной и комплексной терапии злокачественных опухолей в детской хирургии.

131. Хирургический метод в лечении опухолей. Принципы хирургического лечения, виды операций.

132. Химиотерапия злокачественных опухолей.

133. Лучевая терапия злокачественных опухолей.

134. Дренирование полых органов через естественные отверстия. 

135. Врожденные уродства и аномалии развития, классификация и причины.  

136. Аномалии развития сердца и магистральных сосудов.

137. Аномалии развития мочеполовой системы.

138. Аномалии развития нервной системы.

139. Аномалии развития органов пищеварения.

140. Аномалии развития опорно-двигательного аппарата.

ПЕРЕЧЕНЬ

практических навыков по общей хирургии для подготовки к экзаменам
1. Приготовление  перевязочного  материала.

2. Обработка рук хирурга первомуром (раствор С4).

3. Непрямой массаж сердца (техника проведения).

4. Оценка годности переливаемой крови.

5. Проведение биологической пробы  при гемотрансфузиях.

6. Определение пробы  на совместимость крови по резус-фактору донора и реципиента.

7. Определение  резус-фактора экспресс-методом.

8. Катетеризация мочевого пузыря (виды катетеров, техника   введения катетера).

9. Укладка белья и перевязочного материала в биксы.

10. Одевание стерильного халата.

11. Обработка рук хирурга хлоргексидином.

12. Промывание желудка (методика выполнения).

13. Методы искусственного дыхания (техника проведения).

14. Венепункция (показания, методика  проведения).

15. Гипсовая повязка (приготовление бинтов, методика  наложения). Виды гипсовых повязок.

16. Проведение пробы на индивидуальную (групповую) совместимость крови   донора и    реципиента перед  гемотрансфузией.

17. Сифонная клизма (собрать прибор, показания, техника  выполнения).

18. Правила наложения  жгута при артериальных кровотечениях.

19. Наложение шины Дитерихса.

20. Определение  группы крови Цоликлонами анти-А и анти-В.

21. Точки пальцевого прижатия  магистральных  артерий при  кровотечениях.

22. Проведение проб на чувствительность к антибиотикам.

23. Гипертоническая клизма (собрать прибор, показания, техника выполнения).

24. Колосовидная повязка. Чепчик.

25. Собирание и заполнение  системы для переливания кровезаменителей.

26. Определение резус-фактора Цоликлоном «анти-D супер».

27. Проведение пробы по Безредко при введении ПСС (противостолбнячной сыворотки).

28. Наложение жгута-закрутки.

29. Наложение повязки на молочную железу.

30. Наложение повязки на коленный сустав.

31. Наложение повязки на голеностопный сустав.

32. Наложение повязки на кисть.

33. Наложение повязки на глаз.

34. Вправление вывиха плеча по Кохеру.

35. Вправление вывиха бедра по Джанелидзе.

36. Первая помощь при острых хирургических заболеваниях  органов брюшной полости.

37. Первая  помощь при травматическом шоке.

38. Повязка Дезо.

39. Первая  помощь при черепно-мозговой травме (ЧМТ).

40. Первая  помощь при переломах  костей голени.

41. Первая  помощь при переломах плеча.

42. Первая  помощь  при кровотечениях из носа.

43. Первая  помощь при утоплении.

44. Первая  помощь при химических ожогах кожи.

45. Первая  помощь при  кровотечении  в пищеварительный тракт.

46. Первая  помощь  при электротравме.

47. Первая  помощь при термических  ожогах.

48. Первая  помощь при подкожном введении гипертонического раствора.

49. Первая  помощь при переломах бедра.

50. Первая  помощь при вывихах  плеча.

51. Первая  помощь  при кровотечениях из варикозных вен конечностей.

52. Первая  помощь при анафилактическом шоке.

53. Первая  помощь  при отеке легкого.

54. Первая  помощь при острой сосудистой недостаточности (коллапс).

55. Первая  помощь при открытом  пневмотораксе.

56. Первая  помощь  при напряженном пневмотораксе.

57. Первая  помощь при отморожениях.

58. Первая  помощь  при ранениях живота.

59. Первая  помощь  при  закрытых повреждениях  мягких тканей.

60. Первая  помощь при общем замерзании.

61. Первая  помощь при укусах ядовитыми  змеями и насекомыми.

62. Первая  помощь при ущемленной грыже живота.
Задачи к экзамену по общей хирургии: 
Задача № 1
 Какие антибиотики желательно назначить больному с туберкулезом легких? 
Задача № 2 

Вы – случайный свидетель несчастного случая: ребенок ошпарил кипятком правую кисть, кричит от боли. На тыльной поверхности пальцев и кисти появились волдыри. В домашней аптечке имеются раствор фурациллина (1: 5000) и в упаковке стерильный бинт.

В целях оказания первой помощи, какую повязку следует наложить пострадавшему?
Задача №3
При проведении фенолфталеиновой пробы после предстерилизационной очистки инструментов получено ярко-розовое окрашивание. 

О чем это говорит? Ваша тактика?
Задача№4
Какой метод обработки рук хирурга перед операцией наиболее надежен?

Задача№5
При открывании перед операцией операционной систрой стерильного бикса выяснилось, что одна из полосок индикатора стерильности  ИК-132 в центре бикса не изменил окраску до цвета эталона, о чем это говорит? Какова тактика медсестры должна быть при этом?
Задача №6
В поликлинику на прием к хирургу пришел юноша с фурункулом верхней губы. Температура тела — 39 °С. Выраженные отеки верхней губы и век.
Как хирург должен поступить с больным? Какое следует проводить лечение?
Задача№7
К хирургу в поликлинике обратился больной с жалобами на боли в области тазобедренного сустава, наличие опухолевидного образования в правой подколенной ямке. При осмотре: выраженная атрофия мышц правого бедра, положительный симптом Александрова, флюктуация в области опухолевидного образования в подколенной ямке. Хирург произвел пункцию опухолевидного образования, получил гной.

Какая ошибка допущена хирургом. Какие дополнительные методы исследования  необходимо было провести?
Задача №8
В хирургическое отделение доставлен больной с колото-резаной раной в подколенной ямке. При ревизии раны установлено повреждение подколенной артерии, но Вы не владеете техникой сосудистого шва. 

Какие действия Вы предпримете?
Задача №9
На прием к врачу привели мальчика 14 лет, которого на протяжении последнего года беспокоят ноющие боли в в/з левой голени. Как правило, боли появляются при перемене погоды и по ночам. Внешне голень без особенностей. При пальпации отмечается болезненность в в/з левой голени (в области б/берцовой кости). Движения в коленном суставе не изменены. На рентгенограмме в метафизе большеберцовой кости определяется округлая полость в диаметре около 1 см, окруженная зоной остеосклероза в виде узкой каймы с нежными периостальными наложениями на поверхности б/берцовой кости.

Ваш диагноз, тактика?
Задача №10
После выписки домой из роддома на протяжении 3 недель состояние новорожденного прогрессивно ухудшается. Он вял, плаксив, отказывается от груди, не прибавляет в массе. Кожные покровы бледно-серые, акроцианоз. Отмечаются частые срыгивания, неустойчивый стул. Температура тела постоянно 37,6 - 37,9 °С. Живот мягкий, па пальпацию его не реагирует.
На месте отпавшей пуповины имеется мокнущая ранка с вялыми, бледными, покрытыми гнойным налетом грануляциями.
Как участковый педиатр, какое заболевание Вы заподозрите у новорожденного и что предпримете?
Задача№ 11 

Больной N, 14 лет, получил рваную рану тыла левой кисти, обратился в детскую травматологическую поликлинику через 1 час.

   При осмотре на тыле левой кисти рана с неровными краями размером 4,0/1,5/0,3 см, кровоточит, дном  раны является фасция кисти.

Ваши мероприятия в отношении раны?
Задача№ 12
Больной Б., 16 лет, находился на стационарном лечении в гнойном хирургическом отделении в течение 10 дней, по поводу гнойной резаной раны правой голени. В процессе лечения рана очистилась от гноя, гранулирует, размером 5,0/3,0/0,5 см. Как хирургическим путем ускорить заживление раны? Температура у больного нормальная, края раны без явлений воспаления, жалоб нет. 

Задача №13
7-летний мальчик на 3-й день после операции начал жаловаться на боли в области околоушной железы, затруднение и болезненность при открывании рта. Температура тела 38—39 °С. В околоушной области определяется плотный болезненный инфильтрат. В крови выявляются лейкоцитоз со сдвигом формулы влево, повышенная СОЭ.
Какое осложнение возникло у больного? Ваша лечебная тактика.
Задача №14:

На прием к детскому хирургу пришел 15 летний пациент с жалобами на боли в правой подмышечной области, усиливающиеся при движении в правом плечевом суставе. Болеет третьи сутки.
При осмотре в подмышечной области обнаружены 3 плотных ограниченных инфильтрата диаметром от 0,8 до 1,2 см, слегка выступающих над кожей, с легкой гиперемией последней над ними.
Что случилось с больным? Какова лечебная тактика?
Задача №15:
Больной С., 13 лет, произведено вскрытие гнойного локтевого бурсита. Суставная сумка промыта раствором антисептика, дренирована турундой, смоченной гипертоническим раствором натрия хлорида, прикрыта марлевой салфеткой. Как Вы закрепите перевязочный материал?
Задача №16:

Вы прибыли на место происшествия по вызову. Со слов присутствующих, несколько минут назад 10-летний пострадавший попал под воздействие электрического тока. Потерял сознание. Имели место судороги. Отец отключил рубильник. Больной лежит на полу. Дыхание отсутствует, пульс не прощупывается, кожные покровы цианотичные, зрачки широкие, на свет не реагируют.
Что с пострадавшим? Ваши действия?

Задача №17:

В приемный покой детской хирургии  машиной скорой помощи доставлен мальчик 13 лет с диагнозом острый травматический перитонит, разрыв кишечника. Примерно 12 часов назад он получил удар ногой в низ живота. Живот напряжен, болезненный больше в нижних отделах. Симптом Щеткина-Блюмберга положительный. Помочиться самостоятельно не может, хотя не мочился в течение 6 часов до травмы и после нее. На обзорной рентгенограмме свободного газа в брюшной полости нет. 

Что следует предполагать у пострадавшего?  Ваша  тактика.
Задача№18 
Больной Л., 13 лет, поступил в приемное отделение травматологического стационара после травмы в быту (падение на правый локоть) с жалобами на боли в области верхней трети правого плеча, ограничение движения из-за боли в правом плечевом суставе. Травма произошла 4 часа назад, до этого за медицинской помощью не обращался, в больницу пришел самостоятельно. При осмотре: конечность не деформирована, движения в плечевом суставе ограничены незначительно, в верхней трети плеча при пальпации умеренная болезненность, нагрузка по оси плечевой кости справа умеренно болезненная.

Задание: Какие мероприятия следует провести для установления диагноза?

Задача №19 

Какую повязку следует наложить ребенку 12 лет после вправления вывиха плеча?

Задача №20

При автодорожной травме ребенок 13-ти лет получил открытый перелом костей левой голени, осложненный артериальным кровотечением.

В чем будет заключаться первая медицинская помощь?
