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Лабораторна діагностика паразитарних інвазій
Розробники силабусу: 

Залюбовська О.І. – завідувач кафедри клінічної лабораторної діагностики, д.мед.н., професор

Тюпка Т.І. – професор  кафедри клінічної лабораторної діагностики, д.мед.н., професор

Авідзба Ю.Н. – доцент кафедри клінічної лабораторної діагностики, к.ф.н., доцент.

Литвиненко М.І. – доцент кафедри клінічної лабораторної діагностики, к.мед.н., доцент.
Леонтьєва Л.В. – асистент кафедри клінічної лабораторної діагностики, к.б.н.

	Прізвище, ім’я по батькові викладача № 1
	Тюпка Тетяна Іванівна

	Інформація про викладача
	Професійні інтереси: Лабораторна медицина, протоколи лабораторних  досліджень при захворюваннях внутрішніх органів. 
Профайл викладача: 

http://31.128.79.157:8083/user/profile.php?id=11165


	Контактний тел.
	057-725-01-91,
+380507786727

	E-mail:
	tyupka_tatyana@ukr.net

	Інформація про консультації:

очні консультації

розклад:
місце проведення:
он-лайн консультації


	вівторок з 11.00 до 13.00

четвер з 13.00 до 15.00

Університетська клініка ХНМУ, вул. Олександра Шпейєра, 4
за попередньою домовленістю, 
Moodle, Zoom, Google Meet



	Локація
	[image: image1.jpg]


вул. Олександра Шпейєра, 4


	Прізвище, ім’я по батькові викладача № 2
	Литвиненко Микола Ігоревич

	Інформація про викладача
	Професійні інтереси: Лабораторна медицина, дотримання санітарно-епідеміологічного режиму в лабораторних установах, сучасні лабораторні дослідження.

Профайл викладача: http://31.128.79.157:8083/user/profile.php?id=61


	Контактний тел.
	057-057-725-01-91,
+380962151148

	E-mail:
	litvinenko.nik20@gmail.com


	Інформація про консультації:

очні консультації

розклад:

місце проведення:

он-лайн консультації


	вівторок з 13.00 до 15.00

четвер з 13.00 до 15.00

Університетська клініка ХНМУ, вул. Олександра Шпейєра, 4

за попередньою домовленістю, 
Moodle, Zoom, Google Meet



	Локація
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вул. Олександра Шпейєра, 4


Інформація про дисципліну
1. Опис дисципліни 
Курс - ІV
Конкретний семестр/навчальний рік – осінній /2020-2021
Обсяг дисципліни: загальна кількість кредитів – 3,5, лекції – 10 годин, практичні заняття – 38 годин, СРС – 57 години.
Загальна характеристика дисципліни. «Лабораторна діагностика паразитарних інвазій» включає до себе системні знання методів діагностики протозойних хвороб, гельмінтологічних та арахноентомологічних досліджень, наведені методики забору паразитів й приготування мікро- й макропрепаратів.

Предметом вивчення  навчальної дисципліни є: паразитарні захворювання, методи лабораторної діагностики паразитарних інвазій та методи профілактики даних захворювань.

2. Мета та завдання дисципліни:
надати здобувачам вищої освіти знання щодо:

1. Класифікації паразитів людини та паразитарних хвороб; 
2. Основних морфологічних характеристик найпростіших і гельмінтів; 

3. Циклів розвитку паразитів; 

4. Найбільш значущих паразитарних інвазій людини; 

5. Основних принципів профілактики паразитарних хвороб людини;

6. Правил збирання біологічного матеріалу з місць патологічного ураження для подальшого лабораторного дослідження;
7. Механізмів етіопатогенезу паразитарних захворювань та чинників, що сприяють розвитку цих захворювань 

навчити здобувачів вищої освіти: 

1. Розумітись на диференційній діагностиці паразитарних захворювань; 

2. Аналізувати етапи становлення паразитології як окремої клінічної дисципліни та внесок окремих вчених; 

3. Пояснювати фізіологічно-морфологічні особливості збудників паразитарних хвороб; 

4. Надавати методи лабораторних досліджень для діагностики паразитарних захворювань; 

5. Готувати препарати для паразитологічних досліджень методами нативного мазка, збагачення, приготування товстої краплі; 

6. Розрізняти на препаратах представників найпростіших, гельмінтів та членистоногих; 

7. Ідентифікувати яйця і личинки гельмінтів у біологічному матеріалі; 

8. Інтерпретувати результати лабораторних досліджень; 

9. Використовувати методи лабораторних досліджень для підвищення ефективності профілактики паразитарних хвороб

8. оформляти результати лабораторних робіт. 
3. Статус дисципліни (нормативна) та формат дисципліни: змішаний (он-лайн/оф-лайн)
4. Методи навчання:

1. Словесний метод.
2. Наглядний метод.
3. Комп’ютерний метод.
4. Самостійна робота з літературними джерелами.
5. Рекомендована література: (до 8 джерел, 2-3 з яких міжнародні)
1. Залюбовська О.І., Зленко В.В., Авідзба Ю.Н., Литвиненко М.І.,  Нечвоглод Т.О. Лабораторна діагностика паразитарних інвазій, навчальний посібник для здобувачів вищої освіти ОКР «Бакалавр» спеціальності «Технології медичної діагностики та лікування», 2018, - 246 с.
2. Авдюхина Т. И. Энтеробиоз. Клиника, диагностика, лечение, эпидемиология, профилактика: Учеб. пособие для врачей / Т. И. Авдюхина, Т. Н. Константинова. – М., 2003. – 56 с.
3. Аскерко А. Ч. Основы паразитологии. – Мн.: БГМУ, 2008. –140 с. 
4. Бодня Е.И. Проблема паразитарных болезней в современных условиях / Е. И. Бодня // Сучасні інфекції. – 2009. – № 1. С. 4–11.
5. Залюбовська О.І., Зленко В.В., Авідзба Ю.Н., Литвиненко М.І.,  Нечвоглод Т.О. Клінічна лабораторна діагностика, навчальний посібник для студентів вищих навчальних закладів, 2015, - 105с. Залюбовська О.І., Зленко В.В., Авідзба Ю.Н., Литвиненко М.І.,  Нечвоглод Т.О.

6. Залюбовська О.І., Зленко В.В., Авідзба Ю.Н., Литвиненко М.І. Організація роботи та забезпечення санітарно-протиепідемічного режиму в лабораторно-діагностичних установах різного профілю , навчальний посібник для студентів вищих навчальних закладів, 2015, - 105с.

7.  Biletska H. Lyme-borreliosis in Ukraine //SES: prophylactic medicine. – 2011. – P. 30-31.
8. Bell R. G. IgE, allergiea and helmanth parasites: a new perspective on an old conundrum // Immunol. Cell. Boil. – 2003. – Vol. 74.
6. Пререквізити та кореквізити дисципліни
«Лабораторна діагностика паразитарних інвазій» інтегрується з дисциплінами: клінічна лабораторна діагностика, клінічна хімія, гігієна з гігієнічною експертизою.

7. Компетентності та результати навчання згідно з вимогами стандарту 
Згідно з вимогами стандарту дисципліна забезпечує набуття здобувачам вищої освіти
компетентностей: 

· інтегральна:

Здатність використовувати професійні знання, практичні навички  при виконанні досліджень в лабораторіях різного профілю та інтерпретувати їх результати.

·  загальні:

Знання та розуміння предметної області та розуміння професії.

Здатність до пошуку, оброблення та аналізу інформації з різних джерел.

· спеціальні (фахові, предметні):

Здатність виконувати лабораторні дослідження та діагностувати паразитарні інвазії
Деталізація компетентностей відповідно до дескрипторів НРК у формі «Матриці компетентностей».

Матриця компетентностей

	Класифікація компетентності за НРК
	Знання
	Уміння
	Комунікація
	Автономія та відповідальність

	Інтегральна компетентність

	Здатність використовувати професійні знання, практичні навички  при виконанні досліджень в лабораторіях різного профілю та інтерпретувати їх результати.

	Загальні компетентності

	1. Знання та розуміння предметної області та розуміння професії
	Знати:

· біофізичні закономірності, що лежать в основі життєдіяльності людини;

· біофізичні механізми дії зовнішніх факторів на системи органів;

· фізичні основи діагностичних і фізіотерапевтичних методів, що застосовуються в медичній апаратурі
	Вміти:

· працювати з електронною медичною апаратурою, вимірювальними приладами; 

· визначати діагностичні показники
	Порозуміння з представниками 

сервісної та маркетингових служб
	Особиста відповідальність за дотримання правил техніки безпеки та охорони праці при роботі з медичною апаратурою, вимірювальними приладами

	2. Здатність до пошуку, оброблення та аналізу інформації з різних джерел
	Знати:

· сучасні інформаційні технології;

· способи одержання наукової та професійної інформації;

· джерела одержання потрібної інформації
	Вміти:

· упорядковувати, оцінювати, класифікувати одержану інформацію;

· узагальнювати одержану інформацію, готувати рекомендації щодо наступного її використання
	Уміння здійснювати комунікативні зв’язки з тримачами джерел інформації
	Удосконалювати інформаційну грамотність та оптимальне застосування її в професійній діяльності. 

Відповідати за поширення недостовірної інформації 

	Спеціальні (фахові, предметні) компетентності

	1. Здатність виконувати лабораторні дослідження та діагностувати паразитарні інвазії
	Знати:

· морфофізіологічні  особливості паразитів людини, їх життєві цикли;

· класифікацію паразитів;

· клінічні  прояви паразитарних інвазій; 

· критерії внутрішньо- і міжвидової диференціації;

· чинні накази та інструктивні листи МОЗ України


	Вміти:

· використовувати сучасні методи дослідження в лабораторії медичної паразитології;

· виявляти патогенні найпростіші організми, проводити їх диференціальну діагностику;

· виявляти різні види гельмінтів, проводити їх диференціальну діагностику;

· визначати видову приналежність паразитів  типу членистоногих


	Взаємозв’язок з клініцистами, протиепідемічними установами і пацієнтами та їх оточенням для забезпечення вчасної подачі інформації та вжиття протиепідемічних заходів
	Дотримуватись техніки безпеки при роботі з біологічним матеріалом, реактивами, апаратурою, забезпечення надійної утилізації відпрацьованого матеріалу

Відповідати за дотримання протиепідемічного режиму, попередження внутрішньолабораторних заражень і забруднення довкілля на основі чинних наказів і стандартів




У результаті вивчення навчальної дисципліни здобувач вищої освіти  повинен 

знати:    
· біофізичні закономірності, що лежать в основі життєдіяльності людини;

· біофізичні механізми дії зовнішніх факторів на системи органів;

· фізичні основи діагностичних і фізіотерапевтичних методів, що застосовуються в медичній апаратурі; 

· сучасні інформаційні технології;

· способи одержання наукової та професійної інформації;

· джерела одержання потрібної інформації

· морфофізіологічні  особливості паразитів людини, їх життєві цикли;

· класифікацію паразитів;

· клінічні  прояви паразитарних інвазій; 

· критерії внутрішньо- і міжвидової диференціації;

· чинні накази та інструктивні листи МОЗ України

вміти:

· працювати з електронною медичною апаратурою, вимірювальними приладами; 

· визначати діагностичні показники;

· упорядковувати, оцінювати, класифікувати одержану інформацію;

· узагальнювати одержану інформацію, готувати рекомендації щодо наступного її використання;

· використовувати сучасні методи дослідження в лабораторії медичної паразитології;

· виявляти патогенні найпростіші організми, проводити їх диференціальну діагностику;

· виявляти різні види гельмінтів, проводити їх диференціальну діагностику;

· визначати видову приналежність паразитів  типу членистоногих.

8. Зміст дисципліни
	Назви розділів дисципліни і тем
	Кількість годин

	
	Форма навчання (денна або вечірня)

	
	усього 
	У тому числі

	
	
	лек
	пр
	лаб
	інд
	срс

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Розділ дисципліни 1

Лабораторна діагностика паразитарних інвазій.

Дослідження і організація роботи лабораторії.

	Тема 1. Прості клас саркодові, клас інфузорії, клас джгутикові, клас споровики.
	15
	1
	6
	0
	0
	8

	Тема 2. Гельмінти. Клас трематоди, клас цестоди, клас нематоди. 
	13
	1
	4
	0
	0
	8

	Тема 3. Членистоногі. Клас Павукоподібні, клас комахи.
	13
	1
	6
	0
	0
	6

	Тема 4. Методи виявлення і дослідження простих.
	13
	1
	6
	0
	0
	6

	Тема 5. Методи лабораторної діагностики гельмінтозів.
	11
	1
	4
	0
	0
	6

	Тема 6. Методи збору, обліку і вивчення членистоногих.
	12
	1
	4
	0
	0
	7

	Тема 7. Дослідження об’єктів навколишнього середовища на зараженість гельмінтами.
	14
	2
	4
	0
	0
	8

	Тема 8. Організація роботи лабораторії по обстеженню паразитології населення і хворих.
	14
	2
	4
	0
	0
	8

	Всього годин по дисципліні
	105
	10
	38
	0
	0
	57


Теми лекційних занять 

	№ п\п
	Теми лекцій 
	Години

	1
	Прості
	1

	2
	Гельмінти
	1

	3
	Членистоногі
	2

	4
	Методи виявлення та дослідження простих.
	2

	5
	Методи лабораторної діагностики гельмінтозів.
	2

	6
	Методи збору, обліку та вивчення членистоногих
	2

	РАЗОМ:
	10


Теми практичних занять
	№

з/п
	Назва теми
	Кількість

годин

	Розділ дисципліни 1

	1
	Прості клас саркодові, клас інфузорії, клас джгутикові, клас споровики.
	6

	2
	Гельмінти. Клас трематоди, клас цестоди, клас нематоди. 
	6

	3
	Членистоногі. Клас Павукоподібні, клас комахи.
	6

	4
	Методи виявлення і дослідження простих.
	4

	5
	Методи лабораторної діагностики гельмінтозів.
	4

	6
	Методи збору, обліку і вивчення членистоногих.
	4

	7
	Дослідження об’єктів навколишнього середовища на зараженість гельмінтами.
	4

	8
	Організація роботи лабораторії по обстеженню паразитології населення і хворих.
	4

	
	Разом 
	38


Самостійна робота
	№

з/п
	Назва теми
	Кількість

годин

	1
	Дослідження об’єктів навколишнього середовища на зараженість гельмінтами. Вода. Грунт. Овочі, ягоди, фрукти, зелень. Змиви з предметів і рук. 
	10

	2
	Дослідження мух. Методи визначення життєздатності яєць і личинок нематод. Методи визначення життєздатності яєць цестод. Личинки в м'ясі. 
	10

	3
	Дослідження риби на зараженість личинками опісторху. 
	10

	4
	Дослідження риби на зараженість личинками дифілоботриїд. 
	10

	5
	Організація роботи лабораторії по обстеженню паразитології населення і хворих. Режим і правила роботи з матеріалом паразитології. Обробка і знешкодження лабораторного устаткування і посуду. 
	10

	6
	Правила особистої гігієни лаборанта і попередження усередині-лабораторного зараження. Збір і доставка матеріалу для дослідження. Устаткування лабораторії. 
	10


	7
	Нормативи роботи і витрати реактивів. Номенклатура досліджень паразитологій. Завдання і вправи. Завдання на визначення паразитів в препаратах.
	9

	
	РАЗОМ:
	68


9. Політика та цінності дисципліни
Вимоги дисципліни.
Письмові та домашні завдання треба виконувати повністю та вчасно, якщо у здобувачів вищої освіти виникають запитання, можна звернутися до викладача особисто або за електронною поштою, яку викладач/-ка надасть на першому практичному занятті. 
Під час лекційного заняття здобувачам вищої освіти рекомендовано вести конспект заняття та зберігати достатній рівень тиші. Ставити питання до лектора/-ки – це абсолютно нормально.

Практичні заняття 

Активна участь під час обговорення в аудиторії, здобувачам вищої освіти мають бути готовими детально розбиратися в матеріалі, ставити запитання, висловлювати свою точку зору, дискутувати. Під час дискусії важливі:

- повага до колег,

- толерантність до інших та їхнього досвіду, 
- дотримання академічної доброчесності,
- сприйнятливість та неупередженість,

- здатність не погоджуватися з думкою, але шанувати особистість опонента/-ки,

- ретельна аргументація своєї думки та сміливість змінювати свою позицію під впливом доказів,

- я-висловлювання, коли людина уникає непотрібних узагальнювань, описує свої почуття і формулює свої побажання з опорою на власні думки і емоції,
- обов’язкове знайомство з першоджерелами.
Вітається творчий підхід у різних його проявах. Від здобувачів вищої освіти очікується зацікавленість участю у міських, всеукраїнських та міжнародних конференціях, конкурсах та інших заходах з предметного профілю.
Відвідування занять та поведінка.
Очікується, що здобувачі вищої освіти відвідуватимуть всі лекційні та практичні заняття. Якщо вони пропустили заняття, необхідно відпрацювати його (згідно графіку на інформаційному стенді кафедри).
Здобувачам вищої освіти важливо дотримуватися правил належної поведінки в університеті. Ці правила є загальними для всіх, вони стосуються також і всього професорсько-викладацького складу та співробітників/-ць, і принципово не відрізняються від загальноприйнятих норм.

Під час занять дозволяється: 

- залишати аудиторію на короткий час за потреби та за дозволом викладача;

- пити безалкогольні напої;

- фотографувати слайди презентацій;

- брати активну участь у ході заняття.

заборонено:

- їсти (за виключенням осіб, особливий медичний стан яких потребує іншого – в цьому випадку необхідне медичне підтвердження);

- палити, вживати алкогольні і навіть слабоалкогольні напої або наркотичні засоби;

- нецензурно висловлюватися або вживати слова, які ображають честь і гідність колег та професорсько-викладацького складу;

- грати в азартні ігри;

- наносити шкоду матеріально-технічній базі університету (псувати інвентар, обладнання; меблі, стіни, підлоги, засмічувати приміщення і території);

- галасувати, кричати або прослуховувати гучну музику в аудиторіях і навіть у коридорах під час занять.
Використання електронних гаджетів.
Використання електронних гаджетів є основним і потужним інформаційним джерелом до вивчення курсу, адаптивним до сучасних вимог і сприяє входженню в сучасний європейський освітній простір. Гаджети забезпечують постійний зворотній зв’язок: «викладач-здобувач вищої освіти», «здобувач вищої освіти-здобувач вищої освіти», «здобувач вищої освіти-група здобувачів вищої освіти».
Політика щодо академічної доброчесності.

Кафедра клінічної лабораторної діагностики підтримує нульову толерантність до плагіату. Від здобувачів вищої освіти очікується бажання постійно підвищувати власну обізнаність в академічному письмі. На перших заняттях проводитимуться інформаційні заходи щодо того, що саме вважати плагіатом та як коректно здійснювати дослідницько-науковий пошук.
Політика щодо осіб з особливими освітніми потребами.

Організація інклюзивного навчання в закладах вищої освіти здійснюється згідно  з наказом ХНМУ № 203 від 22.06.2018 «Про затвердження порядку супроводу (надання допомоги) осіб з обмеженими фізичними можливостями, громадян похилого віку, інших маломобільних груп населення під час перебування на території (в приміщеннях) ХНМУ.
Рекомендації щодо успішного складання дисципліни (активність здобувачів вищої освіти під час практичного заняття, виконання необхідного мінімуму навчальної роботи).
Протягом вивчення дисципліни здобувач вищої освіти зобов’язаний:
- систематично відвідувати практичні заняття та лекції;
- вести конспекти практичних занять; 

- приймати активну участь у роботі на заняттях; 

- виконувати семестрові завдання.
Заохочення та стягнення.
Додаткові бали за досягнення у науковій, науково-технічній, громадській та спортивній діяльності призначаються студенту за такі досягнення в семестрі.
Техніка безпеки.

На першому занятті з курсу буде роз`яснено основні принципи охорони праці, заходи щодо попередження розповсюдження Covid-19  шляхом проведення відповідного інструктажу. 
Очікується, що кожен та кожна повинні знати, де найближчий до аудиторії евакуаційний вихід, де знаходиться вогнегасник, як їм користуватися тощо.
Порядок інформування про зміни у силабусі та ін.
Силабус навчальної дисципліни щорічно оновлюється  в частині всіх компонентів, крім місії (цілей) і програмних навчальних результатів.

Підставою для оновлення силабусу можуть виступати:

- ініціатива і пропозиції гаранта освітньої програми та / або викладачів дисципліни;

- ініціатива здобувачів вищої освіти шляхом звернення до гаранта освітньої програми;

- ініціатива роботодавців;

- результати оцінювання знань студентів з навчальної дисципліни;

- об'єктивні зміни інфраструктурного, кадрового характеру і / або інших ресурсних умов реалізації силабусу;

- результати обов’язкового опитування студентів про враження від вивчення начальної дисципліни.
10. Політика оцінювання

Система оцінювання та вимоги (види контролю, методи контролю, форми контролю, критерії оцінки рівня знань, умови допуску до підсумкового контролю)

Оцінка за дисципліну визначається як сума оцінок поточної навчальної діяльності студента та оцінки диференційованого заліку, які виставляються при оцінюванні теоретичних знань та практичних навичок. 

Оцінювання навчальної діяльності здобувача вищої освіти здійснюється на кожному практичному занятті відповідно до конкретних цілей теми, враховуючи рівень підготовки до заняття під час самостійної роботи студента, виконання практичної частини роботи, оформлення протоколу практичного заняття, а також якості виконання індивідуального завдання. Рекомендується застосовувати види об’єктивного (стандартизованого) контролю теоретичної підготовки здобувачів вищої освіти та засвоєння практичних навичок.

Оцінювання поточної навчальної діяльності. Засвоєння кожної теми контролюється на практичних заняттях. Успішність здобувача вищої освіти оцінюється традиційними оцінками "5", "4", "3", "2. 
Оцінювання самостійної роботи здобувачів вищої освіти. Самостійна робота здобувачів вищої освіти, яка передбачена в темі поряд з аудиторною роботою, оцінюється під час поточного контролю теми на відповідному практичному занятті. Засвоєння тем, які виносяться лише на самостійну роботу, контролюється при складані  заліку.
Формою підсумкового контролю дисципліни є диференційний залік, який проводиться викладачем академічної групи на останньому занятті з дисципліни. 

Допуск до ДЗ визначається у балах ПНД, а саме:  min - 70, max - 120 балів. Безпосередньо ДЗ оцінюється від - 50 до – 80 балів. Оцінка з дисципліни є сума балів за поточної навчальної діяльності  студентів (ПНД)  та ДЗ у балах від min – 120 до max - 200 і відповідає національній шкалі та шкалі ECTS .
Перерахунок середньої оцінки за поточну діяльність у багатобальну шкалу проводиться відповідно до «Інструкції з оцінювання навчальної діяльності студентів…» (таблиця 1,2)

	4-бальна шкала
	120-бальна шкала
	
	4-бальна шкала
	120-бальна шкала

	5
	120
	
	3.91-3,94
	94

	4.95-4,99
	119
	
	3.87-3,9
	93

	4.91-4,94
	118
	
	3.83- 3,86
	92

	4.87-4,9
	117
	
	3.79- 3,82
	91

	4.83-4,86
	116
	
	3.74-3,78
	90

	4.79-4,82
	115
	
	3.7- 3,73
	89

	4.75-4,78
	114
	
	3.66- 3,69
	88

	4.7-4,74
	113
	
	3.62- 3,65
	87

	4.66-4,69
	112
	
	3.58-3,61
	86

	4.62-4,65
	111
	
	3.54- 3,57
	85

	4.58-4,61
	110
	
	3.49- 3,53
	84

	4.54-4,57
	109
	
	3.45-3,48
	83

	4.5-4,53
	108
	
	3.41-3,44
	82

	4.45-4,49
	107
	
	3.37-3,4
	81

	4.41-4,44
	106
	
	3.33- 3,36
	80

	4.37-4,4
	105
	
	3.29-3,32
	79

	4.33-4,36
	104
	
	3.25-3,28
	78

	4.29-4,32
	103
	
	3.21-3,24
	77

	4.25- 4,28
	102
	
	3.18-3,2
	76

	4.2- 4,24
	101
	
	3.15- 3,17
	75

	4.16- 4,19
	100
	
	3.13- 3,14
	74

	4.12- 4,15
	99
	
	3.1- 3,12
	73

	4.08- 4,11
	98
	
	3.07- 3,09
	72

	4.04- 4,07
	97
	
	3.04-3,06
	71

	3.99-4,03
	96
	
	3.0-3,03
	70

	3.95- 3,98
	95
	
	Менше 3
	Недостатньо


Проведення та оцінювання диференційованого заліку.

Критерії оцінювання  теоретичних знань
	Кількість питань
	«5»
	«4»
	«3»
	Усна відповідь за білетами, які включають теоретичну частину дисципліни 
	За кожну відповідь студент одержує від 5 до 8 балів, що відповідає:

«5» - 8 балів;

«4» - 6,5 балів;

«3» - 5 балів.

	1
	8
	6,5
	5
	
	

	2
	8
	6,5
	5
	
	

	3
	8
	6,5
	5
	
	

	4
	8
	6,5
	5
	
	

	5
	8
	6,5
	5
	
	

	
	40
	32,5
	25
	
	


Критерії оцінювання практичних навичок
	Кількість навичок
	«5»
	«4»
	«3»
	Відповідь за білетами практичної частини
	За кожну практичну навичку студент одержує від 5 до 8 балів, що відповідає:

«5» - 8 балів;

«4» - 6,5 балів;

«3» - 5 балів.

	1
	8
	6,5
	5
	
	

	2
	8
	6,5
	5
	
	

	3
	8
	6,5
	5
	
	

	4
	8
	6,5
	5
	
	

	5
	8
	6,5
	5
	
	

	
	40
	32,5
	25
	
	


Оцінка з дисципліни 

Оцінювання результатів вивчення дисциплін проводиться безпосередньо під час диференційованого заліку. Оцінка з дисципліни визначається як сума балів за ПНД та іспиту або диференційованого заліку і становить min – 120 до max – 200. 
Технологія оцінювання дисципліни. 
Відповідність оцінок за 200 бальною шкалою, 

чотирибальною (національною) шкалою та шкалою ЄСТS
	Оцінка 

за 200 бальною шкалою
	Оцінка за шкалою ECTS
	Оцінка за 

чотирибальною (національною) шкалою

	180–200
	А
	Відмінно

	160–179
	В
	Добре

	150–159
	С
	Добре

	130–149
	D
	Задовільно

	120–129
	E
	Задовільно 

	Менше 120
	F, Fx
	Незадовільно


Ліквідація академічної заборгованості (відпрацювання).

Відпрацювання пропущених занять з будь-яких причин є обов'язковим для всіх здобувачів вищої освіти, незалежно від джерел фінансування навчання.
Заняття, що були пропущені з поважних причин відпрацьовуються безкоштовно. 

Відпрацювання пропущених занять впродовж одного місяця після їх пропуску, здійснюються без дозволу декана (заступника декана) та без здійснення оплати, незалежно від причин пропуску, науково-педагогічному працівнику відповідної кафедри у вільний від занять час щоденно, крім неділі.

Незалежно від причин пропусків, студенти зобов’язані відпрацювати пропущені заняття до початку екзаменаційної сесії, крім випадків надання індивідуального графіку в установленому в Університеті порядку.
Безкоштовному відпрацюванню підлягають усі види навчальних занять (крім консультації), на яких студент не був присутній з поважної причини;

Відпрацювання пропуску лекцій проводиться виключно шляхом підготовки до захисту (співбесіда з лектором) реферату за темою лекції. Реферат повинен мати таку структуру: титульна сторінка, план, вступ, основна частина (розділи, пункти і підпункти), висновки, список використаних джерел, додатки (за необхідності).
Подання реферату здійснюється викладачу академічної групи, який перевіряє дотримання вимог до його написання та передає на розгляд завідувачу кафедри або лектору. Завідувач кафедри або лектор призначає термін захисту реферату, але не пізніше ніж один тиждень з моменту подання реферату викладачеві.  

За дозволом завідувача кафедри допускається підготовка реферату у електронному вигляді з наступним його захистом у загальному порядку.

Відпрацювання практичних, лабораторних, семінарських занять здійснюється черговому НПП кафедри.
Відмітка про відпрацювання заноситься НПП кафедри до журналу обліку відпрацювань пропущених занять (Ф. У-04). Позитивна оцінка про відпрацювання заноситься до журналу обліку роботи академічної групи (Ф. У-5.01.2.Б).

Відпрацювання незадовільних оцінок, отриманих здобувачами вищої освіти  на навчальному занятті, є обов’язковим. Відпрацювання отриманої здобувачем вищої освіти при поточному контролі незадовільної оцінки здійснюється безкоштовно.
11. Контрольні питання, завдання до самостійної роботи
Банк даних тестових завдань за темою практичного заняття №1:
1.


У лабораторію доставлені  випорожнення з домішками слизу і крові. У препараті, пофарбованому розчином Люголя, спостерігаються  одноклітинні  організми різної форми і величини, цитоплазма поділена на екто- і ендоплазму, ядра не видно. У цитоплазмі 


фіксуються  фагоцитовані еритроцити. Визначити видову приналежність збудника:  

A
*Entamoeba histolytica, forma magna
B
Еntamoeba gingivalis  

C
Balantidium coli  

D
Entamoeba histolytica, forma minuta    

E
Entamoeba colli  

 

2



Хворого госпіталізували з підозрою на лямбліоз. Що має виявити лаборант під час  


дослідження фекалій для підтвердження даного діагнозу?  

A
*2-4-ядерні цисти (10-14 мкм), оточені двоконтурною оболонкою   

B
4-ядерні  цисти (8-15 мкм)   

C
8-ядерні цисти ( 15-20 мкм)  

D
2-ядерні  овальної форми цисти, вкриті щільною оболонкою  

 

3



В мазку крові, отриманому від хворого на малярію, виявлені 6-12 мерозоїтів, розміщених у вигляді розетки чи маргаритки з глибками пігменту в центрі. Визначіть видову приналежність і вкажіть стадію еритроцитарної шизогонії:  

A
*Plasmodium malariae, стадія морули  

B
Plasmodium vivax, стадія амебоїдного шизонту  

C
Plasmodium falciparum, стадія гаметоцита  

D
Plasmodium ovale, стадія кільця  

E
Plasmodium malariae, стадія амебоїдного шизонта.  

 

4



У забарвленому мазку з пунктату червоного кісткового мозку виявлені дрібні овальні тільця розміром 2-4 мкм. Вони безджгутикові, локалізуються внутрішньо-клітинно, при  фарбуванні за Романовським – цитоплазма  голубого  кольору, ядро червоного, займає  1/3 клітини. Лабораторний діагноз?

A
*Вісцеральний лейшманіоз  

B
Малярія  

C
Трипаносомоз  

D
Токсоплазмоз  

E
Шкірний лейшманіоз  

 

5



Чоловік 42 років звернувся до лікаря зі скаргами на слабкість м'язів, виснаженість, сонливість, пониження розумової діяльності. З’ясовано, що 5 років тому хворий перебував у Ефіопії в відрядженні. Яке дослідження треба провести?

A
*Виявлення трипаносом в пунктаті лімфатичних вузлів і спинномозковій рідині  

B
Виявлення цист найпростіших у фекаліях   

C
Виявлення трихомонад   

D
Мікроскопію мазків крові  

E
Мікроскопію біопсії м'язів  

 

6



У пацієнта спостерігається блідість шкіри, загальна  слабкість, швидка втомлюваність, запаморочення, відчуття  тяжкості у шлунку. Раніше пацієнт спостерігав свербіж і кропивницю шкіри ніг. У крові спостерігається анемія, лейкоцитоз, еозинофілія. Який 


метод дослідження треба використати?

A
*Метод Бермана  

B
Скрібок з преанальних складок  

C
Метод Фюлеборна   

D
Метод  Като
E
Метод відстоювання   



7


При дослідженні препарату товстої краплі крові виявлені: збільшених розмірів еритроцити 
із шюфнерівською зернистістю, кількість мерозоїтів від 8 до 24, великі амебоподібні стадії. Вкажіть латинську назву виду, який має такі морфологічні особливості:  

A
*Plasmodium vivax  

B
Plasmodium malariae  

C
Plasmodium falciparum  

D
Plasmodium ovale  

E
Plasmodium bergeri  



8


При імунологічних методах дослідження реакція з барвником Себіна-Фельдмана дозволяє виявити вплив специфічних антитіл, які містяться в сиворотці, на живого збудника (при використанні крові хворого цитоплазма паразита не забарвлюється, а при використанні крові здорової людини – добре забарвлюється). Вкажіть цю хворобу:

A
*Токсоплазмоз  

B
Лейшманіоз  

C
Сонна хвороба  

D
Амебіаз  

E
Хвороба Чагаса  

 

9


При лабораторному дослідженні фекалій хворого з патологією кишечника виявлені 4-х ядерні цисти, ядра мають форму кілець (фарбування розчином Люголя). Цисти нерухомі, покриті оболонкою, безбарвні, прозорі, мають округлу форму. Про який збудник йдеться? 

A
*Дизентерійна амеба

B
Лямблії  

C
Аскарида  

D
Гострики

E
Лейшманія 


10


Який метод лабораторної діагностики є найбільш надійним для діагностики гострого токсоплазмозу?  

A
*Імунофлюоресцентний аналіз

B
Дослідження периферичної крові  

C
Дослідження пунктатів лімфатичних вузлів  

D
Внутрішньошкіряна проба з токсоплазміном  

E
Дослідження калу  



11

Який метод діагностики балантидіазу найчастіше використовується?  

A
*Нативний мазок фекалій

B
Імуноферментний аналіз  

C
Реакція непрямої імунофлюоресценції  

D
Реакція пасивної гемаглютинації  

E
Аналіз крові   

 

12


У жінки народилася мертва дитина з багатьма аномаліями розвитку. Яке протозойне захворювання могло спричинити внутрішньоутробну загибель плоду?  

A
*Токсоплазмоз

B
Амебіаз     

C
Трихомоніаз     

D
Лямбліоз   

E
Малярія  

 

13


Матеріалом для паразитологічного дослідження захворювання на лямбліоз являється:   

A
*Фекалії через 20-30 хвилин після випорожнення

B
Кров  

C
Сеча  

D
Фекалії протягом доби після випорожнення  

E
Спинномозкова рідина  



14


У людини, яка приїхала з Індії, виявлено вісцеральний лейшманіоз. В якому  органі можуть бути локалізовані паразити?

A
*Червоному кістковому мозку

B
Шлунку

C
М’язах

D
Печінці

E
Легенях


15

У мазку крові пацієнта з малярією знайдено клітини малярійного плазмодія, які займають майже весь еритроцит. Ядра великі, помітний пігмент. Яку стадію еритроцитарної шизогонії виявлено в препараті? 

A
* Мерозоїти
B
Спорозоїти

C
Трофозоїти 

D
Кільцеві трофозоїти
E
Ооцисти
16 
До лікаря-гінеколога звернулася жінка зі скаргами, що характерні для запального процесу в піхві. Який вид найпростіших може викликати ці скарги? 
A
* Trichomonas vaginalis
B
Plasmodium malariae
C
Toxoplasma gondii
D
Entamoeba coli
E Lamblia intestinalis
 
17

Під час дослідження мазка спинномозкової рідини, забарвленого за Романовським, було виявлено найпростіших у формі півмісяця зі звуженим кінцем, блакитною цитоплазмою й червоним ядром. Про яку хворобу може йти мова? 
A
* Токсоплазмоз
B
Лейшманіоз
C
Малярія
D
Трипаносомоз
E Амебіаз
Банк даних тестових завдань за темою практичного заняття №2:



1. 

До паразитологічної лабораторії скеровано біологічний матеріал. Які яйця  має  виявити  лаборант для встановлення діагнозу аскаридозу?  
A
* Жовто-коричневі з горбкуватою оболонкою, заповнені жовтковою масою  

B
Золотисто-жовті, у вигляді лимона  (50х30 мкм), з безбарвними «корками» на полюсах  

C
Жовті, овальної форми, звужені до полюсів, на одному з них  кришечка  

D
Безбарвні, у формі несиметричних овалів, розміром 23-50 мкм  

E
Округлі або овальні, з темною оболонкою та онкосферою всередині  



2.



У фекаліях виявлені гельмінти білого кольору розміром 5-10 мм, які мають у передній частині тіла бульбоподібне розширення стравоходу. У нативному препараті яєць не виявлено. Лабораторний діагноз?




A
*Ентеробіоз




B
Аскаридоз



C
Трихоцефальоз



D
Теніоз




E
Опісторхоз




3.




У хворого збільшена печінка, з’явився  біль при пальпації. При дослідженні крові спостерігається лейкоцитоз, єозинофілія, помірне підвищення ШОЕ. Як з'ясувалося, хворий захоплюється риболовлею. Які яйця має виявити лаборант для  підтвердження діагнозу опісторхоз?




A
* Жовті, овальні, звужені до полюсів, на одному з них  кришечка




B
Золотисто-жовті, у вигляді діжки або лимона (50х30 мкм), з безбарвними «корками» на
 полюсах




C
Безбарвні, у формі несиметричних овалів, розміром 23-50 мкм



     D
Жовто-коричневі, з горбкуватою оболонкою, заповнені жовтковою масою



      E
Округлі або овальні, з темною оболоною із онкосферою всередині



4.



У пацієнта кишкова непрохідність, поганий апетит, нудота, блювання. При аналізі крові встановлена В12-дефіцитна анемія. При дослідженні фекалій виявлено жовті яйця з кришечкою на одному з полюсів. Лабораторний діагноз?



      A
*Дифілоботріоз  

B
Фасціольоз   

C
Теніїдоз   

D
Трихоцефальоз   

E
Ехінококоз



5.


Для діагностиці трихінельозу використовують імунологічні реакції взаємодії антигену із сироваткою, що приводить до утворення ніжного білувато-димчастого осаду – преципітату на дні та стінках пробірок. Що це за метод?

A
*Реакція преципітації на холоді  

B
Шкірно-алергічна проба  

C
Реакція мікропреципітації на живих личинках  

D
Реакція кільцепреципітації  

E
Реакція зв’язування комплементу на холоді 



6.

Дорослі філярії паразитують у різних органах людини. Найбільш характерним діагностичним маркером при діагностиці філяріозів є:

A
*Виявлення яєць філярій в сечі

B
Анемія

C
Виражений шкіряний свербіж   

D
Біль у м’язах    

E
Діарея  
Тестові завдання за темою практичного заняття №3

1. Збудники висипного тифу  в організмі вошей локалізуються у:

A. Статевій системі;
B. Травній системі;
C. Кровоносній системі;
D. Нервовій системі;

E. Дихальній системі.
2. Шлях зараження збудниками, яких переносять блохи:

A. Аліментарний;

B. Трансоваріальний;

C. Перкутантний;

D. Повітряно-крапельний;

E. Контамінація.

3. Які з комах розвиваються з повним перетворенням?

A. Таргани;

B. Коростяний свербун;

C. Блохи;

D. Воші;

E. Клопи.

4. Вкажіть комах, личинки яких паразитують на тілі людей :

A. Воші;

B. Пухоїди;

C. Клопи;

D. Блохи;

E. Таргани.

5. Тіло широкоовальне, розміри 0,2 – 0,3 мм, на поверхні тіла багато коротких шипиків і довгих щетинок, кінцівки вкорочені:

A.  Sarcoptes scabiei;

B.  Ornithodoros papillipes;                   
C.  Ixodes persulcatus;                           

D.  Demodex folliculorum;

E. Dermacentor pictus.

6. Серед названих кліщів збудниками захворювань є:
A. Dermacentor pictus;
B. Demodex folliculorum;
C. Ixodes ricinus;
D. Ixodes persulcatus;

E. Ornithodoros papillipes.
Банк даних тестових завдань за темою практичного заняття №4.



1



У лабораторію доставлені випорожнення з домішками слизу і крові. У препараті, пофарбованому розчином Люголя, спостерігаються одноклітинні  організми різної форми і величини, цитоплазма поділена на екто- і ендоплазму, ядра не видно. У цитоплазмі 


фіксуються  фагоцитовані еритроцити. Визначити видову приналежність збудника:  

A
*Entamoeba histolytica, forma magna
B
Еntamoeba gingivalis  

C
Balantidium coli  

D
Entamoeba histolytica, forma minuta    

E
Entamoeba colli  

 

2



Хворого госпіталізували з підозрою на лямбліоз. Що має виявити лаборант під час дослідження фекалій для підтвердження даного діагнозу?  

A
*2-4-ядерні цисти (10-14 мкм), оточені двоконтурною оболонкою
B
4-ядерні  цисти (8-15 мкм)   

C
8-ядерні цисти ( 15-20 мкм)  

D
2-ядерні овальної форми цисти, вкриті щільною оболонкою  

E
-  

 

3



В мазку крові, отриманому від хворого на малярію, виявлені 6-12 мерозоїтів, розміщених у вигляді розетки чи маргаритки з глибками пігменту в центрі. Визначіть видову приналежність і вкажіть стадію еритроцитарної шизогонії:  

A
*Plasmodium malariae, стадія морули  

B
Plasmodium vivax, стадія амебоїдного шизонту  

C
Plasmodium falciparum, стадія гаметоцита  

D
Plasmodium ovale, стадія кільця  

E
Plasmodium malariae, стадія амебоїдного шизонта.  

 

4



У забарвленому мазку з пунктату червоного кісткового мозку виявлені дрібні овальні тільця розміром 2-4 мкм. Вони безджгутикові, локалізуються внутрішньо-клітинно, при фарбуванні за Романовським – цитоплазма голубого кольору, ядро червоного, займає 1/3 клітини. Лабораторний діагноз?

A
*Вісцеральний лейшманіоз  

B
Малярія  

C
Трипаносомоз  

D
Токсоплазмоз  

E
Шкірний лейшманіоз  

 

5



Чоловік 42 років звернувся до лікаря зі скаргами на слабкість м'язів, виснаженість, сонливість, пониження розумової діяльності. З’ясовано, що 5 років тому хворий перебував у Ефіопії в відрядженні. Яке дослідження треба провести?

A
*Виявлення трипаносом в пунктаті лімфатичних вузлів і спинномозковій рідині  

B
Виявлення цист найпростіших у фекаліях   

C
Виявлення трихомонад   

D
Мікроскопію мазків крові  

E
Мікроскопію біопсії м'язів  

 

6



У пацієнта спостерігається блідість шкіри, загальна слабкість, швидка втомлюваність, запаморочення, відчуття  тяжкості у шлунку. Раніше пацієнт спостерігав свербіж і кропивницю шкіри ніг. У крові спостерігається анемія, лейкоцитоз, еозинофілія. Який метод дослідження треба використати?

A
*Метод Бермана  

B
Скрібок з преанальних складок  

C
Метод Фюлеборна   

D
Метод  Като
E
Метод відстоювання   



7


При дослідженні препарату товстої краплі крові виявлені: збільшених розмірів еритроцити 
із шюфнерівською зернистістю, кількість мерозоїтів від 8 до 24, великі амебоподібні стадії. Вкажіть латинську назву виду, який має такі морфологічні особливості: 
A
*Plasmodium vivax  

B
Plasmodium malariae  

C
Plasmodium falciparum  

D
Plasmodium ovale  

E
Plasmodium bergeri  



8


При імунологічних методах дослідження реакція з барвником Себіна-Фельдмана дозволяє виявити вплив специфічних антитіл, які містяться в сиворотці, на живого збудника (при використанні крові хворого цитоплазма паразита не забарвлюється, а при використанні крові здорової людини – добре забарвлюється). Вкажіть цю хворобу:

A
*Токсоплазмоз  

B
Лейшманіоз  

C
Сонна хвороба  

D
Амебіаз  

E
Хвороба Чагаса  

 

9


При лабораторному дослідженні фекалій хворого з патологією кишечника виявлені 4-х ядерні цисти, ядра мають форму кілець (фарбування розчином Люголя). Цисти нерухомі, покриті оболонкою, безбарвні, прозорі, мають округлу форму. Про який збудник йдеться? 

A
*Дизентерійна амеба

B
Лямблії  

C
Аскарида  

D
Гострики

E
Лейшманія 

 

10


Який метод лабораторної діагностики є найбільш надійним для діагностики гострого токсоплазмозу?  

A
*Імунофлюоресцентний аналіз

B
Дослідження периферичної крові  

C
Дослідження пунктатів лімфатичних вузлів  

D
Внутрішньошкіряна проба з токсоплазміном  

E
Дослідження калу  



11

Який метод діагностики балантидіазу найчастіше використовується?  

A
*Нативний мазок фекалій

B
Імуноферментний аналіз  

C
Реакція непрямої імунофлюоресценції  

D
Реакція пасивної гемаглютинації  

E
Аналіз крові   

 

12


У жінки народилася мертва дитина з багатьма аномаліями розвитку. Яке протозойне захворювання могло спричинити внутрішньоутробну загибель плоду?  

A
*Токсоплазмоз

B
Амебіаз     

C
Трихомоніаз     

D
Лямбліоз   

E
Малярія  

 

13


Матеріалом для паразитологічного дослідження захворювання на лямбліоз являється:   

A
*Фекалії через 20-30 хвилин після випорожнення

B
Кров  

C
Сеча  

D
Фекалії протягом доби після випорожнення  

E
Спинномозкова рідина  



14


У людини, яка приїхала з Індії, виявлено вісцеральний лейшманіоз. В якому  органі можуть бути локалізовані паразити?

A
*Червоному кістковому мозку

B
Шлунку

C
М’язах

D
Печінці

E
Легенях


15

У мазку крові пацієнта з малярією знайдено клітини малярійного плазмодія, які займають майже весь еритроцит. Ядра великі, помітний пігмент. Яку стадію еритроцитарної шизогонії виявлено в препараті? 

A
* Мерозоїти
B
Спорозоїти

C
Трофозоїти 

D
Кільцеві трофозоїти
E
Ооцисти
16 
До лікаря-гінеколога звернулася жінка зі скаргами, що характерні для запального процесу в піхві. Який вид найпростіших може викликати ці скарги? 
A
* Trichomonas vaginalis
B
Plasmodium malariae
C
Toxoplasma gondii
D
Entamoeba coli
E Lamblia intestinalis
 
17

Під час дослідження мазка спинномозкової рідини, забарвленого за Романовським, було виявлено найпростіших у формі півмісяця зі звуженим кінцем, блакитною цитоплазмою й червоним ядром. Про яку хворобу може йти мова? 
A
* Токсоплазмоз
B
Лейшманіоз
C
Малярія
D
Трипаносомоз
E Амебіаз
Банк даних тестових завдань за темою практичного заняття №5:

1

До паразитологічної лабораторії скеровано біологічний матеріал. Які яйця  має  виявити  лаборант для  встановлення діагнозу аскаридозу?  

A
* Жовто-коричневі з горбкуватою оболонкою, заповнені жовтковою масою  

B
Золотисто-жовті, у вигляді лимона  (50х30 мкм), з безбарвними «корками» на полюсах
C Жовті, овальної форми, звужені до полюсів, на одному з них кришечка
D Безбарвні, у формі несиметричних овалів, розміром 23-50 мкм
E Округлі або овальні, з темною оболонкою та онкосферою всередині 
2.
У фекаліях  виявлені гельмінти  білого  кольору  розміром 5-10 мм, які мають у передній  частині  тіла  бульбоподібне розширення стравоходу. У нативному препараті яєць не виявлено. Лабораторний діагноз?
A
*Ентеробіоз   

B
Аскаридоз   

C
Трихоцефальоз   

D
Теніоз   

E
Опісторхоз
3.
У хворого збільшена печінка, з’явився біль при пальпації. При дослідженні крові спостерігається лейкоцитоз, єозинофілія, помірне підвищення ШОЕ. Як з'ясувалося, хворий захоплюється риболовлею. Які яйця має виявити лаборант для підтвердження діагнозу опісторхоз?
A
* Жовті, овальні, звужені до полюсів, на одному з них кришечка
B
Золотисто-жовті, у вигляді діжки або лимона  (50х30 мкм), з безбарвними «корками» на
 полюсах
C
Безбарвні, у формі несиметричних овалів, розміром 23-50 мкм
D
Жовто-коричневі, з горбкуватою оболонкою, заповнені жовтковою масою
E
Округлі або овальні, з темною оболоною із онкосферою всередині 
4.
У пацієнта кишкова непрохідність, поганий апетит, нудота, блювання. При аналізі крові встановлена В12-дефіцитна анемія. При дослідженні фекалій виявлено жовті яйця з кришечкою на одному з полюсів. Лабораторний діагноз?
A
*Дифілоботріоз  

B
Фасціольоз   

C
Теніїдоз   

D
Трихоцефальоз   

E
Ехінококоз

5.


Для діагностиці трихінельозу використовують імунологічні реакції взаємодії антигену із сироваткою, що приводить до утворення ніжного білувато-димчастого осаду – преципітату на дні та стінках пробірок. Що це за метод?

A
*Реакція преципітації на холоді  

B
Шкірно-алергічна проба  

C
Реакція мікропреципітації на живих личинках  

D
Реакція кільцепреципітації  

E
Реакція зв’язування комплементу на холоді 


6.

Дорослі філярії паразитують у різних органах людини. Найбільш характерним діагностичним маркером при діагностиці філяріозів є:

A
*Виявлення яєць філярій в сечі

B
Анемія

C
Виражений шкіряний свербіж   

D
Біль у м’язах    

E
Діарея  

Тестові завдання за темою практичного заняття №6

1 До лікаря звернувся пацієнт 25-ти років з приводу сильного свербежу, особливо між пальцями рук, в пахвових западинах, в нижній частині живота. При огляді шкіри хворого помічені звивисті ходи брудно-білястого кольору з точками на кінцях. Який діагноз міг поставити лікар?

A. скабіес

B. Педикульоз

C. дерматотропнимі лейшманіоз

D. Демодекоз

E. Міаз

2. Пацієнт, який прийшов на прийом, скаржиться на свербіж між пальцями. Лікар поставив діагноз - скабіес. Яке членистоногое могло викликати це захворювання?

A. Коростяний свербіння

B. Собачий кліщ

C. Тайговий кліщ

D. дермацентор

E. Селищний кліщ

3. У хворого з вуграми і запаленням шкіри обличчя при мікроскопії матеріалу, взятого з вогнищ ураження, виявлені живі членистоногі, довгастої форми, з 4 парами скорочених кінцівок. Поставте попередній діагноз:

A. Демодекоз

B. Шкіряний міаз

C. фтиріоз

D. Короста

E. Педикульоз

4. До дерматолога звернувся хворий зі скаргами на появу гнійників на шкірі обличчя і шиї. При мікроскопірованіі вмісту гнійних фолікулів виявлено рухомі червоподібні організми з чотирма кінцівками. Яка тварина викликало це захворювання?

A. Железниця вугрова
B. Коростяний свербун
C. Личинка мухи домашньої

D. Площиця
E. Личинка вольфартова мухи
5. У хворого з вуграми на обличчі при мікроскопії зіскрібків з уражених ділянок виявлені живі членистоногі розміром 0,2 - 0,5 мм. Вони мали витягнуту червоподібну форму, чотири пари коротких кінцівок, розташованих в середній частині тіла. Поставте попередній діагноз.

A. Демодекоз

B. Короста

C. Міаз

D. Педикульоз

E. фтиріоз

6. Під час обстеження хворого встановлено діагноз: кліщі-вої поворотний тиф. Яким шляхом можна заразитися цим заболе-ням?

A. При укусі селищної кліща

B. При укусі кліща роду Sarcoptes

C. При укусі тайгового кліща

D. При укусі гамазових кліща

E. При укусі собачого кліща
7. У чоловіка, який повернувся з весняної дослідницької експедиції, спостерігаються слабкість, нудота, порушення сну, підвищення температури тіла, ознаки паралічу м'язів шиї і плечового пояса. З анамнезу відомо, що його кусали кліщі. При лабораторній діагностиці поставлений діагноз - весняно-літній енцефаліт. Який шлях зараження хворого?

A. Трансмісивний

B. перкутанная

C. Пероральний

D. Статевий

E. Контактно-побутовий

8. При обстеженні пацієнта, який жив на Уралі, постав-льон діагноз - тайговий енцефаліт. Збудник захворювання міг потрапити в організм хворого через укус:

A. Ixodes persulcatus

B. Ixodes ricinus

C. Ornithodoros papillipes

D. Stomoxys calcitrans
E. Phlebotomus papatasii 
9. Після ретельного обстеження хворого, який повернувся з Середньої Азії в Україну, було поставлено попередній діагноз: весняно-літній енцефаліт. Через укус якого членистими-ногого збудник міг потрапити в організм?

A. Собачого кліща

B. Тайгового кліща

C. Селищного кліща

D. Коростяві зудня

E. Москіта

10. При обстеженні хворого встановлено діагноз - весняно-літній енцефаліт. Зараження хворого могло статися при уку-се:

A. Тайгового кліща

B. Малярійного комара

C. Селищного кліща

D. Москіта

E. Собачого кліща
11. У лабораторію звернувся чоловік 40 років, який проживає в глинобитному будинку, з проханням перевірити небезпека виявлених ним у щілинах тварин. Ними виявилися членистоногі з овальним видовженим тілом з дещо загостреним переднім кінцем темно-сірого кольору. Спинного щитка панцира немає, тіло вкрите мелкобугристой покровом з рантом. Ротові органи лежать в поглибленні на черевній поверхні. Чотири пари ходильних ніг, на рівні першої пари розташоване статевий отвір. Визначте вид цього членистоногого.

A. Ornithodorus papillipes

B. Ixodes persulcatus

C. Ixodes ricinus

D. Sarcoptes scabiei

E. Dermacentor nuttalli

F.
12. Дитина поскаржилася на свербіж в потиличній і скроневих областях голови. При огляді волосистої частини голови дитини мати виявила поверхневі виразки внаслідок расчесов і гниди білого кольору на волоссі. Вкажіть збудника цього патологічного стану.

A. Воша головна
B. Воша одежна

C. Блоха людська

D. Муха вольфартова

E. Воша лобкова
13. При медичному огляді юнаків у деяких з них під пахвами були виявлені комахи розміром 1,0 - 1,5 мм сірого кольору, з коротким широким тілом, груди і черевце майже не розділені, тіло вкрите волосками. Цим ектопразітом є:

A. Лобкова воша

B. Блоха

C. Головна воша

D. Блощиця

E. Коростяний свербіння

14. Під пахвами у людини виявлені дрібні (1 - 1,5 мм), уплощенніе в спинно-черевному напрямку, безкрилі кровоссальні комахи. Їх личинки розвивалися тут же. Яке захворювання викликають ці збудники?

A. фтиріоз

B. Сонну хворобу

C. Хвороба Чагаса

D. Чуму

E. Поворотний тиф
15. На звірофермах працівників, які доглядають за тваринами, нерідко кусають блохи. Збудників якого захворювання вони можуть переносити?

A. Чуми

B. холери

C. Поворотного тифу

D. дизентерія

E. висипного тифу

16. За даними ВООЗ щорічно на Землі малярією хворіють приблизно 250 млн. Чоловік. Ця хвороба зустрічається переважно в тропічних і субтропічних областях. Межі її поширення збігаються з ареалами комарів роду:

A. Анофелес

B. кулекс

C. аедес

D. Мансон

E. Кулізета
17. Гризуни є резервуаром збудників лейшманіозів - природно-вогнищевих захворювань, які переносяться трансмісивно. Якщо людина потрапила в осередок лейшманіозу, то йому необхідно уникати укусів:

A. Москітів

B. Блох

C. Кліщів

D. Комаров

E. кровоссальні мух

18. В деяких регіонах України спостерігаються локальні випадки малярії. Які комахи найбільш ймовірно поширені в цих місцевостях?

A. комарі роду Anoрheles

B. москіти роду Phlebotomus

C. мошки роду Simulium

D. мокреці сімейства Ceratopogonidae

E. ґедзі сімейства Tabanidae
19. У лікарняний кабінет залетіла домашня муха. Механічним переносником збудників яких захворювань вона може виступати?

A. Холера, дизентерія, черевний тиф

B. Поворотний тиф

C. Висипний тиф

D. Енцефаліт

E. лейшманіоз

20. Лікар виявив у хворого пошкодження тканин на волосистій частині голови з локальними дрібними нагноєннями, і поставив діагноз - міаз. Личинки яких комах викликають це захворювання?

A. вольфартова мухи

B. Триатомові клопа

C. Жигалко осінньої

D. Комара малярійного

E. Москітів
21. У хворого відкрита рана обличчя з рваними краями, спостерігається некроз тканин з поступовим частковим гангренозний процесом, що доходить майже до кісткової тканини. При детальному в рані обстеженні виявлені живі личинки. Хворому поставлений діагноз - тканинної міаз. Личинки яких двокрилих викликали цю хворобу?

A. Wohlfahrtia magnifica
B. Glossina palpalis
C. Musca domestica
D. Phlebotomus pappatachi
E. Stomoxys calcitrans
Тестові завдання за темою практичного заняття №7
1.  Санітарна гельмінтологія використовує перелічені методи, крім одного. Якого?

1. Серологічний метод
2. Статистичний метод

3. Картографічний метод

4. Метод тонкошарової хроматографії

2. В осередках яких гельмінтозів найчастіше здійснюють дослідження змивів із предметів і пилу?
1. Аскоридозу

2. Стронгілоїдозу

3. Дифілоботріозу

4. Ентеробіозу 
3. Укажіть яйця і личинки гельмінтів які не можуть бути виявлені в ґрунті ?
1. Аскарид

2. Токсокар

3. Гостриків
4. Волосоглавців

4. Яйця яких видів гельмінтів не можуть виявлятися у воді, на території України ?
1. Аскарид

2. Шистосом
3. Гостриків

4. Токсокар

5. При дослідженні ґрунту методом Романенка які з яєць гельмінтів не будуть спливати у поверхневу плівку і не будуть визначатися:
1. Опісторха, клонорха
2. Волосоглавців

3. Гостриків

4. Карликового ціп’яка

6. Зазаначені завдання  є основними для  профілактичної паразитології, окрім:

1. Оцінити роль чинників навколишнього середовища в поширенні гельмінтозів;

2. Розробити заходи щодо охорони довкілля від потрапляння до нього інвазивного матеріалу;

3. Вивчити особливості кліматичних умов;
4. Обгрунтувати роль різних об’єктів навколишнього середовища в епідеміології гельмінтозів.

7. Який з об'єктів зовнішнього середовища частіше піддається забрудненню яйцями гельмінтів?
1. Грунт
2. Вода відкритих водойм

3. Продукти харчування

4. Предмети побуту

8. Зазначте оптимальну температуру для культивування яєць аскариди:
1. 18-20оС

2. 24-28оС
3. 30-35оС

4. 36-38оС

9. При якій експозиції яйця аскарид гинуть у 5%-му розчині карболової кислоти?
1. 5-10 хвилин;

2. 30 хвилин;

3. 5-6 годин;
4. 1-2 год

10. Яйця гельмінтів потрапляють у ґрунт усіма шляхами, окрім:
1. зі слиною;
2. зі стічними водами;

3. з побутовим сміттям;

4. з фекаліями.
Банк даних тестових завдань за темою практичного заняття №8

1.

Основні правила роботи в паразитологічній лабораторії:

А. застосовувати у роботі захисний одяг

Б. проводити дослідження біоматеріалів у гумових рукавичках

В. мити лабораторний посуд та інструментарій після попередньої дезінфекції

Г. при забрудненні шкіри або слизових кров’ю або іншими  біорідинами негайно обробити їх

*Д. усе перелічене


2.

При роботі у лабораторії не заперечується:

А. пипетування ротом
Б. прийом їжі на робочому місці
В. паління
Г. розмови на робочому місці
Д. користання косметики на робочому місці


3.

Після кожного використання повинні піддаватися дезинфекції:

А. лабораторний посуд (капіляри, предметні скельця, пробірки, меланжери, рахункові камери і т. д.)
Б. гумові груши, балоны
В. лабораторні інструменты
Г. кювети вимірювальної апаратури, пластикові пробірки
*Д. усе перелічене


4.

З відпрацьованим біоматеріалом (сеча, кров, кал) виконують наступні дії, крім:

А. зливають у спеціальну тару
Б. знезаражують дезрозчином
В. кип’ятять
Г. знезаражують автоклавуванням

5.

Посуд з біоматеріалом інфікованих хворих

А. збирають у баки
Б. знезаражують автоклавуванням
В. обробляють дезинфікуючим розчином
Г. обробляють кип’ятінням
Д. усе перелічене вірно


6.

При работі в КДЛ забороняється залишати на столах:

А. нефіксовані мазки
Б. чашки Петрі, пробірки та ін.посуд з інфікованим матеріалом
В. метиловий спирт
Г. усе перелічене
12. Правила оскарження оцінки
Апеляція здобувача вищої освіти щодо оцінки (кількості балів), отриманої на диференційованому заліку у ХНМУ, повинна подаватись особисто не пізніше наступного робочого дня після оголошення оцінки.

Апеляція розглядається не пізніше наступного дня після її подання у присутності студента.

Додаткове опитування здобувача вищої освіти  при розгляді апеляцій не допускається.

Порядок подання і розгляду апеляції повинен бути оприлюднений та доведений до відома студента не пізніше ніж 7днів до початку іспитів.
