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Харків – 2020 р.


НАЗВА НАВЧАЛЬНОЇ ДИСЦИПЛІНИ «Пропедевтика медицини». Складається з розділу «Пропедевтика внутрішньої медицини», «Пропедевтика педіатрії», «Загальна хірургія».
Розділ «Пропедевтика внутрішньої медицини»
Упорядник/розробник силабусу Професор Оспанова Т.С.
Викладач  доцент Хіміч Т.Ю.
Інформація про викладача (-ів) (професійні інтереси, траєкторія професійного розвитку)з посиланням на профайлвикладача (на сайті кафедри,в системі Moodle -за наявності).
1. Оспанова Тетяна Сунгашівна – завідувач кафедри пропедевтики внутрішньої медицини №2 та медсестринства, д. мед. н., професор. Професійні інтереси: терапія, нефрологія, пульмонологія, алергологія
2. Хіміч Тетяна  Юріївна – завуч кафедри пропедевтики внутрішньої медицини №2 та медсестринства  к. мед. н., доцент. Професійні інтереси: терапія, імунологія, алергологія
Контактний тел. та E-mail викладача +38097 2934789, tatkhimich1666gmail.com
Інформація про консультації Очні консультації: згідно розкладу кафедри на базі кафедри -  обласнаї клінічна лікарня та  за попередньою  домовленістю. Он-лайн консультації: за попередньою  домовленістю з викладачем з використанням ресурсів системи Moodle. (http://31.128.79.157:8083/login/index.php) 
Локація. Місце проведення лекцій та практичних занять: лекційна зала та учбові кімнати кафедри пропедевтики внутрішньої медицини №2 та медсестринрства, і (вул. Тринклера 3).
Час проведення занять: понеділок, вівторок, середа, четвер, п’ятниця (900-1150/13 20-1710 у відповідності до розкладу);

Інформація про дисципліну
1. Опис дисципліни
	Курс - третій
	Конкретний семестр/навчальний рік 5-6 семестри,3-й рік навчання
  Обсяг дисципліни  Кількість кредитів  ЄКТС – 4,5.  Загальна кількість годин – 135 : аудиторних – 80: Лекції 20 годин. Практичні заняття 60 годин. Самостійної роботи студента – 55. Вид контролю: диференційний залік.
Загальна характеристика дисципліни Пропедевтика внутрішньої медицини є однією з перших дисциплін клінічного етапу додипломної підготовки лікаря, під час вивчення якої відбувається засвоєння студентами методів діагностики внутрішніх хвороб. Курс з пропедевтики внутрішньої медицини  призначений для студентів 3 курсу. Протягом курсу проводяться практичні заняття, на яких студенти вивчають методи і прийоми клінічного обстеження хворого, особливості професійного спілкування лікаря з пацієнтом, субʼєктивні та обʼєктивні прояви захворювань (симптоми і синдроми), причини та механізми їх виникнення і розвитку (семіологія) з метою встановлення діагнозу. Вивчення дисципліни відбувається у два логічних етапи – засвоєння основних методів фізикального, інструментального та лабораторного обстежень хворого, після чого студенти опановують основні симптоми та синдроми при найбільш розповсюджених захворюваннях внутрішніх органів та правила встановлення синдромного діагнозу.
Роль та місце дисципліни у системі підготовки фахівців Пропедевтика внутрішньої медицини є нормативною дисципліною. При вивченні дисципліни у студента формується комплекс теоретичних знань та практичних навичок щодо обстеження пацієнта у клініці внутрішніх хвороб та правил встановлення синдромного діагнозу найбільш розповсюджених захворювань внутрішніх органів.
Посилання на відео-анотацію дисципліни (за наявності) і т.ін. - 
Сторінка дисципліни в системі Moodle http://31.128.79.157:8083/course/view.php?id=189

2. Мета та завдання дисципліни.
Метою викладання навчальної дисципліни «Пропедевтика внутрішньої медицини» є формування у студента основ клінічного мислення і набуття професійних компетентностей обстеження хворого та оцінки основних проявів захворювань внутрішніх органів із дотриманням принципів медичної етики та деонтології, необхідних у професійній діяльності, які встановлені на основі освітньо-професійної програми.
Основними завданнями вивчення дисципліни «Пропедевтика внутрішньої медицини» є набуття студентами компетентностей згідно до загальних і фахових компетентностей освітньо-професійної програми «Медицина» другого (магістерського) рівня вищої освіти за спеціальністю 222 Медицина кваліфікації магістр медицини: 
· Оволодіння студентом теоретичними знаннями, необхідними для виявлення захворювань людини
· Оволодіння практичними прийомами і методами фізикального та лабораторно-інструментального обстеження пацієнтів 
· Засвоєння загальних методичних підходів клінічного обстеження хворого
· Діагностика окремих внутрішніх захворювань людини при типових їх проявах
· Формування у студентів  морально-етичних та деонтологічних якостей при професійному спілкуванні з хворим.
Дисципліна забезпечує набуття студентами компетентностей: 
· інтегральна: 
здатність розв’язувати типові та складні спеціалізовані задачі та практичні проблеми у професійній діяльності у галузі охорони здоров’я, або у процесі навчання, що передбачає проведення досліджень та/або здійснення інновацій та характеризується комплексністю та невизначеністю умов та вимог.
– загальні:
1. Здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу.
2. Здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями.
3. Здатність застосовувати знання у практичних ситуаціях.
4. Знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності.
5. Здатність до адаптації та дії в новій ситуації.
6. Здатність приймати обґрунтовані рішення.
7. Здатність працювати в команді.
8. Навички міжособистісної взаємодії.
9. Здатність спілкуватися державною мовою як усно, так і письмово. 
10. Здатність спілкуватись іноземною мовою
11. Навички використання інформаційних і комунікаційних технологій.
12. Визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов’язків.
13. Здатність діяти соціально відповідально та свідомо.
14. Прагнення до збереження навколишнього середовища.
15. Здатність діяти на основі етичних міркувань (мотивів).
– спеціальні (фахові, предметні):
1. Навички опитування та клінічного обстеження пацієнта. 
2. Здатність до визначення необхідного переліку лабораторних та інструментальних досліджень та оцінки їх результатів.
3. Здатність до встановлення синдромного діагнозу захворювання.
4. Здатність до діагностування невідкладних станів.
5. Навички виконання медичних маніпуляцій.
6. Здатність до ведення медичної документації.
7. Здатність до проведення санітарно-гігієнічних та профілактичних заходів.
8. Здатність до забезпечення необхідного режиму перебування хворого у стаціонарі при лікуванні захворювань.
3. Статус дисципліни  (вибіркова) та формат дисципліни: очний – дисципліна передбачає традиційні форми аудиторного навчання та  змішаний (при необхідності)- дисципліна, що має супровід в системі Moodle, викладання дисципліни передбачає поєднання традиційних форм аудиторного навчання з елементами електронного навчання, в якому використовуються спеціальні інформаційні, інтерактивні технології, онлайн консультування і т.п.
4. Методи навчання При вивченні дисципліни «Пропедевтика внутрішньої медицини» використовуються всі різновиди методів навчання, рекомендовані для вищої школи, а саме:
– за джерелами знань: словесні (пояснення, лекція, бесіда, дискусія); наочні (демонстрація); практичні (практична робота, опанування практичними навичками), на яких робиться особливий акцент при виченні дисципліни;
·  за логікою навчального процесу: аналітичний (виділення окремих симптомів захворювання), синтетичний (з’ясування взаємозв’язку симптомів та виділення синдромів захворювання), їх поєднання – аналітико-синтетичний, а також індуктивний метод (переважно при вивченні розділу № 1 «Основні методи обстеження хворих у клініці внутрішніх хвороб»), дедуктивний (при вивченні модуля розділу № 2 «Симптоми та синдроми при захворюваннях внутрішніх органів»), їх поєднання – традуктивний метод (при вивченні обох модулів);
– за рівнем самостійної розумової діяльності: проблемний, частково-пошуковий, дослідницький.
Поєднуючи та узагальнюючи наведені вище методи навчання, при вивченні дисципліни доцільно впроваджувати такі методи організації навчальних занять як:
· метод клінічних кейсів, 
· проблемно-дослідницький метод, 
· метод індивідуальних навчально-дослідних завдань, 
· метод конкурентних груп, 
· метод тренінгових технологій, 
· метод проведення наукових конференцій із застосуванням інтерактивних, міждисциплінарних та інформаційно-комп’ютерних технологій
Лекційний і практичний етапи навчання студентів по можливості формуються у такій послідовності, щоб теми лекцій передували практичним  заняттям.
Практичні заняття тривалістю 2 академічні години (90 хвилин) , проходять у терапевтичній клініці (відділенні терапевтичного профілю) та складаються з чотирьох структурних частин:
1) засвоєння теоретичної частини теми, 
2) демонстрація викладачем методики дослідження тематичного хворого, 
3) робота студентів по відпрацюванню практичних навичок біля ліжка хворого під контролем викладача, 
4) вирішення ситуаційних завдань та тест-контроль засвоєння матеріалу. 
При проведенні  практичних  занять  основне  місце посідає опанування практичними навичками з фізикального обстеження хворого та робота безпосередньо із пацієнтами. 
На підставі засвоєння клінічних методів обстеження хворого, вміння їх синтезувати та інтерпретувати, оцінювати та аналізувати у студента формується клінічне мислення та навички встановлення синдромного діагнозу, що і є основним завданням пропедевтичної терапії.
	Самостійна робота студентів посідає у вивченні дисципліни вагоме місце. Окрім традиційної передаудиторної підготовки з теоретичних питань пропедевтики внутрішньої медицини, вона включає роботу студентів у відділеннях терапевтичного стаціонару, клінічних лабораторіях та відділеннях функціональної діагностики в позааудиторний час, ефективність якої повинна забезпечуватись викладачами та допоміжним персоналом кафедр пропедевтики внутрішньої медицини. До самостійної роботи включено курацію хворих з написанням історії хвороби, яка передбачає розпитування та повне фізикальне обстеження хворого з визначенням провідних синдромів. 
	При підготовці до практичних занять студенти можуть використовувати презентації, відео-матеріали, методичні рекомендації, що розміщені на репозицій ХНМУ(http://repo.knmu.edu.ua/handle/123456789/178), та в системі Moodle. При необхідності у викладанні дисципліни можливо використання форм дистанційного викладання в системі Moodle( проведення практичних занять теоретичного напрямку, вирішення тестових завдань, вирішення ситуаційних завдань)) 
5. Рекомендована література
1. Пропедевтика внутрішньої медицини: підручник / Ю.І. Децик, О.Г. Яворський, Є.М. Нейко та ін.; за ред. О.Г. Яворського. – 4-е вид., випр. і допов. – К.: ВСВ «Медицина», 2016. – 552 с. + 12 с. кольор. вкл
1. Macleod’s Clinical Examination / Ed. G.Douglas, F.Nicol, C.Robertson.– 13th ed.– Elsevier. 2013. – 471 p.
1. Методика обстеження терапевтичного хворого: навч. посіб. / С.М.Андрейчин, Н.А.Бількевич, Т.Ю.Чернець. – Тернопіль: ТДМУ, 2016. – 260 с.
1. Розпитування та фізикальне обстеження хворого терапевтичного профілю: Навч. посіб. для студ. ІІІ-ІV курсів мед. вузів / В. Є. Нейко, І. В. Тимків, М. В. Близнюк [та ін.]. – Ів.-Франківськ : ІФНМУ, 2016. – 142 с.
1. Bates’ Guide to Physical Examination and History Taking /Ed. Lynn S. Bickley, Peter G. Szilagyi. –  Wolters Kluwer, 2017. –  1066 p.
1. Шкляр Б.C. Диагностика внутренних болезней.– 6-е изд. – К.: Вища школа, 1972. – 643 с.
1. Ковальова О.М. Пропедевтика внутрішньої медицини / О.М.Ковальова, Н.А.Сафаргаліна-Корнілова. – К. : Медицина, 2010. – 750 с.
1. Щуліпенко І.М. Пропедевтика внутрішньої медицини: Загальна семіотика і діагностика: навч. посібник. – К.: Медицина, 2008. – 304 с. + 8 с. кол. вкл.
1. Пропедевтика внутрішніх хвороб: Москаленко В.Ф., Сахарчук І.І. – К.:  Книга плюс, 2007.  –  632 с.:  іл.
1. Дзяк Г.В., Нетяженко В.З., Хомазюк Т.А. та ін.. Основи обстеження  хворого та схема історії хвороби (довідник). – Дн-ск, Арт-прес, 2002.
1. Нетяженко В.З., Полишко В.К., Семина А.Г. Руководство к практическим занятиям  по семиотике и диагностике в клинике внутренних болезней (в 2-х томах). – К.: Хрещатик, 1994.
1. Никула Т.Д., Шевчук С.Г., Мойсеєнко В.О., Хомазюк В.А. – Пропедевтика внутрішніх хвороб. – К., 1996.
6. Пререквізити та кореквізити дисципліни Вивчення навчальної дисципліни «пропедевтика внутрішньої медицини» здійснюється в V–VI семестрах, коли студентом набуті відповідні знання з основних базових дисциплін  (пререквізити): медичної біології, медичної та біологічної фізики, анатомії людини, фізіології, біологічної та біоорганічної хімії, медичної хімії, гістології, цитології та ембріології, мікробіології, вірусології та імунології, з якими інтегрується програма пропедевтики внутрішньої медицини. У свою чергу, пропедевтика внутрішньої медицини формує засади вивчення студентом наступних клінічних дисциплін (кореквізити): внутрішньої медицини, загальної практики (сімейної медицини) медичної психології, інфекційних хвороб, онкології, анестезіології та інтенсивної терапії, що передбачає «вертикальну» інтеграцію з цими дисциплінами та формування умінь застосовувати знання з основних методів обстеження хворого в процесі подальшого навчання та у професійній діяльності.
7. Результати навчання. В результаті вивчення дисципліни «Пропедевтика внутрішньої медицини» студент має 
І. Оволодіти сучасними знаннями щодо : 
· найважливіших  етіологічних і патогенетичних факторів формування патологічних процесів в організмі людини;
· методичних основ клінічного обстеження хворого, схеми дослідження пацієнта і написання історії хвороби;
· методичних основ фізикального обстеженнння хворого – розпитування, огляду, пальпації, перкусії, аускультації;
· найважливіших симптомів та синдромів у клініці внутрішніх захворювань та їх семіологічного тлумачення;
· клініко-діагностичної інтерпретації показників найважливіших лабораторно-інструментальних досліджень;
· медичної греко-латинської термінології у визначенні основних проявів захворювань та у використанні в професійній лексиці.
ІІ. Вміти застосовувати отримані знання у практичних ситуаціях:
1. Демонструвати володіння морально-деонтологічними принципами медичного фахівця та принципами фахової субординації у клініці внутрішніх хвороб. 
2. Проводити опитування і фізикальне обстеження хворих та аналізувати їх результати в клініці внутрішніх хвороб. 
3. Складати план обстеження пацієнта при типовому перебігу найбільш поширених хвороб внутрішніх органів.
4. Аналізувати результати основних лабораторних і інструментальних методів дослідження.
5. Визначати провідні симптоми та синдроми у клініці внутрішніх захворювань.
6. Демонструвати вміння методично вірно викласти результати обстеження хворого у вигляді історії хвороби з обґрунтуванням синдромного діагнозу.
7. Використовувати греко-латинські медичні терміни в практичній діяльності фахівця.
Зміст дисципліни
Теми лекцій
	№ з/п
	Тема 
	Години

	1. 
	Пропедевтика внутрішньої медицини як введення у клініку внутрішніх хвороб. Основні методи обстеження хворих. Огляд хворого та його значення в діагностичному процесі.
	2

	2. 
	Симптоми при захворюваннях органів дихання на підставі розпиту хворого, пальпації та перкусії грудної клітки, аускультації легень.
	2

	3. 
	Симптоми при захворюваннях органів серцево-судинної системи на підставі розпиту хворого, пальпації та перкусії передсерцевої ділянки, аускультації серця.
	2

	4. 
	Основні симптоми та синдроми при ішемічній хворобі серця. Синдром серцевої та судинної недостатності при захворюваннях серцево-судинної системи
	2

	5. 
	Основні симптоми та синдроми при артеріальній гіпертензії.
	2

	6. 
	Основні синдроми при захворюваннях органів дихання. Гострі та хронічні бронхіти, ХОЗЛ, бронхіальна астма. Емфізема легень
	2

	7. 
	Основні симптоми та синдроми при пневмонії, сухому те ексудативному плевритах. Клінічні, інструментальні та лабораторні ознаки симптомів ущільнення легеневої тканини, накопичення рідини в плевральної порожнині, дихальної недостатності
	2

	8. 
	Основні симптоми та синдроми при захворюваннях шлунку та кишківника. Методи клінічного, лабораторного та інструментального дослідження при гострих та хронічних гастритах, виразковій хворобі шлунка та 12-палої кишки, ентеритах та колітах
	2

	9. 
	Основні симптоми та синдроми при захворюваннях гепато-біліарної системи. Методи клінічного, лабораторного та інструментального обстеження
	2

	10. 
	Основні симптоми та синдроми при захворюваннях нирок. Симптоматологія  гострого та хронічного гломерулонефриту і пієлонефриту
	2

	Всього
	20



Теми практичних занять

	№ з/п
	                                        Тема 
	Години

	1
	Схема історії хвороби. Проведення розпиту хворого – скарги хворого, анамнез хвороби
	2

	2
	Схема історії хвороби. Проведення розпиту хворого – скарги хворого, анамнез хвороби
	2

	3
	Загальний огляд хворого. Діагностичне значення симптомів, виявлених під час огляду хворого
	2

	4
	Огляд окремих частин тіла: голови, шиї, тулуба, кінцівок
	2

	5
	Розпит та загальний огляд хворих із захворюваннями органів дихання. Статичний та динамічний огляд грудної клітки. Пальпація грудної клітки. Курація хворих з написанням фрагменту історії хвороби
	2

	6
	Перкусія легень. Методика та техніка проведення порівняльної та топографічної перкусії легень
	2

	7
	Аускультація легень: основні дихальні шуми (везикулярне та бронхіальне дихання) та їх зміни
	2

	8
	Аускультація легень: додаткові дихальні шуми (крепітація, хрипи, шум тертя плеври).

	2

	9
	Основні клінічні прояви при хронічному бронхіті та бронхіальній астмі. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	10
	Основні клінічні прояви при хронічному обструктивному захворюванні легень. Синдром дихальної недостатності при патології бронхо-легеневої системи. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	11
	Пневмонії: симптоми та синдроми на підставі клініко-інструментальних та лабораторних методів дослідження. Абсцес легень. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	12
	Пневмосклероз. Рак легень. Основні симптоми та синдроми при сухому та ексудативному плевриті. Курація хворих, розгляд історії хвороби. 
	2

	13
	Рубіжна атестація: анамнез, зовнішній огляд, методи діагностики органів дихання
	4

	14
	Розпит та загальний огляд хворих із патологією серцево-судинної системи. Дослідження пульсу та артеріального тиску.  Огляд та пальпація передсерцевої ділянки. Перкуторне визначення меж відносної та абсолютної серцевої тупості. Курація хворих з написанням фрагменту історії хвороби
	4

	15
	Аускультація серця: серцеві тони, нормальна серцева мелодія. Зміни серцевої мелодії, розщеплення і роздвоєння тонів, додаткові тони.

	2

	16
	Аускультація серця: серцеві шуми.

	2

	17
	Основні симптоми та синдроми при гіпертонічній хворобі та симптоматичних артеріальних гіпертензіях. Гіпертонічні кризи. Курація хворих, розгляд історії хвороби. ЕКГ-ознаки гіпертрофії передсердь та шлуночків.
	2

	18
	Ішемічна хвороба серця: основні симптоми та синдроми при стенокардії та інфаркті міокарда.  ЕКГ- ознаки порушень коронарного кровообігу ( ішемія, інфаркт міокарду).Синдром серцевої недостатності. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	19
	Мітральні вади серця: основні симптоми та синдроми на підставі клініко-інструментальних методів обстеження. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	20
	Аортальні вади серця: основні симптоми та синдроми на підставі клініко-інструментальних методів обстеження. Курація хворих, розгляд історії хвороби. 
	2

	21
	Рубіжна атестація з методів діагностики захворювань органів серцево-судиної системи
	4

	22
	Розпит та огляд хворих із захворюваннями органів травлення. Огляд та поверхнева пальпація живота. Глибока ковзна методична пальпація живота. Інструментальні та лабораторні методи дослідження шлунково-кишкового тракту.
	2

	23
	Клініко-інструментальне та лабораторне дослідження хворих на хронічний гастрит, виразкову хворобу шлунка та 12-палої кишки. Основні симптоми та синдроми. Курація хворих, розгляд історії хвороби. Основні клінічні та лабораторні прояви хронічних гепатитів і цирозів печінки. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	24
	Основні симптоми та синдроми при захворюваннях нирок -гострому та хронічному гломерулонефриті, пієлонефриті, при гострій та хронічній нирковій недостатності. Курація хворих, розгляд історії хвороби. Лабораторні методи сечі в діагностиці захворювань внутрішніх органів.
	2

	25
	Основні симптоми та синдроми при анеміях та лейкозах. Курація хворих, розгляд історії хвороби. Основні симптоми та синдроми при лейкозах. Курація хворих, розгляд історії хвороби. Лабораторні методи дослідження крові в діагностиці захворювань внутрішніх органів.
	2

	26
	Основні симптоми та синдроми при цукровому діабеті. Курація хворих, розгляд історії хвороби.
	2

	27
	Диференційний залік
	2

	Всього
	60



Самостійна робота

	№ з/п
	                                        Тема 
	Години

	1
	Підготовка до практичних занять: теоретична та опрацювання
методів фізикального обстеження хворого:
	11

	2
	Опанування навичками проведення інструментальних обстежень:

	
	– спірографії та пневмотахометрії
	2

	
	– реєстрації ЕКГ та ФКГ
	2

	3
	Оволодіння умінням аналізувати:
	

	
	– результати дослідження функції зовнішнього дихання
	2

	
	– результати клінічного аналізу крові
	2

	
	– дані електрокардіографічного та фонокардіографічного обстежень
	2

	
	– результати дослідження шлункового вмісту та дуодентального зондування
	2

	4
	Курація хворих із написанням анамнестичного розділу історії хвороби
	2

	5
	Індивідуальна робота – виконання одного з видів роботи:
	2

	
	Проведення обстеження показового хворого та підготовка огляду
	2

	
	наукової літератури щодо досліджуваного випадку або
	2

	
	Підготовка огляду літератури за однією із запропонованих тем або
	2

	
	Проведення   інструментальних   обстежень   хворих,   аналіз   та
	2

	
	узагальнення отриманих даних
	2

	6
	Самостійне опрацювання тем, які не входять до плану аудиторних занять:

	
	Методика реєстрації ЕКГ. Принципи розшифрування ЕКГ. Визначення електричної осі серця
	2

	
	ЕКГ діагностика гіпертрофій камер серця
	2

	
	ЕКГ діагностика аритмій
	2

	
	Ультразвукове дослідженн серця
	2

	
	Синдром серцевої недостатності: основні клінічні та інструментальні методи обстеження.
	2

	
	Геморагічні синдроми та патологія системи згортання крові. Синдром дисемінованого внутрішньосудинного мікрозсідання крові.
	2

	
	Основні синдроми при лейкозах. Хронічний лімфолейкоз та мієлолейкоз.
	2

	
	Основні симптоми та синдроми при цукровому діабеті. Основні клінічні прояви захворювань щитовидної залози.
	2

	
	Виконання індивідуальної роботи: курація хворих з обраною студентом патологією внутрішніх органів та написання історії хвороби
	2

	Всього
	55



Політика та цінності дисципліни
Вимоги дисципліни(система вимог та правил, які викладач пред'являє до здобувачів вищої освіти при вивченні дисципліни). Щоб досягти цілей навчання і успішно пройти курс, необхідно: з першого дня включитися в роботу; регулярно відвідувати лекції; читати матеріал попередньо, до його розгляду на практичному занятті; не спізнюватися і не пропускати заняття; приходити на кафедру одягнутими у медичний халат, мати змінне взуття, мати при собі фонендоскоп, зошит, ручку; виконувати всі необхідні завдання і працювати щодня; вміти працювати з партнером або в складі групи; звертатися за допомогою і отримувати її, коли Ви її потребуєте. Письмові та домашні завдання треба виконувати повністю та вчасно.
Передбачена академічна мобільність, взаємозамінність залікових кредитів (обсяг 1 кредиту 30 годин). Студенти можуть обговорювати різні завдання, але їх виконання - строго індивідуально. 
Відвідування занять та поведінка Відвідування лекцій та практичних занять студентами є обов’язковим.  Не допускаються запізнення студентів на лекції та  практичні заняття. 
Під час лекційного заняття студентам та студенткам рекомендовано вести конспект заняття та зберігати достатній рівень тиші. Ставити питання до лектора/-ки – це абсолютно нормально. 
Використання електронних гаджетів дозволяється лише з дозволу викладача. Не допускаються списування, використання різного роду програмних засобів, підказки, користування мобільним телефоном, планшетом чи іншими електронними гаджетами під час заняття. 
Політика щодо академічної доброчесності (в  т.ч. відповідальність за порушення академічної доброчесності). Дотримання академічної доброчесності здобувачами освіти передбачає:
· Самостійне виконання навчальних завдань, завдань поточного та підсумкового контролю результатів навчання (для осіб з особливими освітніми потребами ця вимога застосовується з урахуванням їхніх індивідуальних потреб і можливостей);
· Посилання на джерела інформації у разі використання ідей, розробок, тверджень, відомостей;
· Дотримання норм законодавства про авторське право і суміжні права;
· Надання достовірної інформації про результати власної (наукової, творчої) діяльності, використані методики досліджень і джерела інформації.
Кафедра пропедевтики внутрішньої медицини №2 та медсестринства підтримує нульову толерантність до плагіату. Від студентів 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. Студенти з особливими потребами повинні зустрітися з викладачем або попередити його до початку занять, на прохання студента це може зробити староста групи. 
Рекомендації щодо успішного складання дисципліни(активність здобувачів вищої освіти під час практичного заняття, виконання необхідного мінімуму навчальної роботи). Практичні заняття передбачають:
Активну участь під час обговорення в аудиторії, студенти/-ки 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, 
· 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 студентів/-ок очікується зацікавленість участю у міських, всеукраїнських та міжнародних конференціях, конкурсах та інших заходах з предметного профілю. 
Заохочення та стягнення(додаткові бали за конференції, наукові дослідження, правки, поради, участь у опитуваннях). Оцінювання індивідуальних завдань студента здійснюється за умов виконання завдань викладача (доповідь реферату на практичному занятті, доповідь з презентацією на практичному занятті, доповідь на науково-практичних конференціях кафедри, університету, написання тез, статей, участь у Всеукраїнській олімпіаді). Бали (не більше як 10) додаються, як заохочувальні. 
Техніка безпеки. На першому занятті з курсу буде роз`яснено основні принципи охорони праці 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. Розробка, оновлення та затвердження силабусіу навчальної дисципліни проводиться кожного навчального року. Обов’язкове  розміщення на сайті ХНМУ в профілі освітньої  програми «Медицина» до 30 червня поточного навчального року для на наступний навчальний рік;
Політика оцінювання
Система оцінювання та вимоги 
Організація поточного контролю. Засвоєння теми (поточний контроль) контролюється на практичному занятті відповідно до конкретних цілей. Застосовуються такі засоби оцінки рівня підготовки студентів: розв’язання ситуаційних задач, трактування та оцінка результатів лабораторних досліджень, аналіз і оцінка результатів інструментальних досліджень і параметрів, що характеризують функції організму людини, контроль засвоєння практичних навичок. Підсумкове заняття (ПЗ) обов’язково проводиться згідно з програмою навчальної дисципліни протягом семестру за розкладом, під час занять. Прийом ПЗ здійснюється викладачем академічної групи. Оцінювання здійснюється за традиційною 4-бальною системою: «відмінно», «добре», «задовільно» та «незадовільно». Перерахунок середньої оцінки за поточну навчальну діяльність у багатобальну шкалу проводиться відповідно до «Інструкції з оцінювання навчальної діяльності студентів…» або середню оцінку (с точністю до сотих) за ПНД викладач автоматично одержує за допомогою електронного журналу АСУ. Мінімальна кількість балів, яку має набрати студент за поточну діяльність під час вивчення розділу, становить  70 балів, максимальна кількість балів - 120 балів.
Оцінювання самостійної роботи студентів. Самостійна робота студентів, яка передбачена темою заняття поряд з аудиторною роботою, оцінюється під час поточного контролю теми на відповідному занятті.
Організація підсумкового контролю – диференційованого заліку. Допуск до диференційованого заліку визначається у балах поточної навчальної діяльності, а саме:  min - 70, max - 120 балів. Диференційований залік проводиться викладачем академічної групи або комісійно вразі незгоди студента з результатами атестації. Якщо диф.залік не складено, встановлюються дати перескладання під час канікул, до початку наступного семестру. Безпосередньо диференційований залік оцінюється від - 50 до – 80 балів. 
Диференційований залік з дисципліни - це процес, протягом якого перевіряються отримані за курс :
· рівень теоретичних знань;
· розвиток творчого мислення;
· навички самостійної роботи;
· компетенції - вміння синтезувати отримані знання і застосовувати їх у вирішенні практичних завдань.
Диференційований залік проводиться викладачем групи на останньому занятті.
[bookmark: page37]Під час проведення диференційного заліку проводиться оцінювання засвоєння практичних навичок та теоретичних знань за складеними на кафедрі білетами, які включають усі теми дисципліни.
Оцінка з дисципліни визначається як середнє арифметичне балів за всі семестри, протягом яких вивчалась дисципліна, які переводяться у 120-бальну шкалу ЕСТС з додаванням балів, одержаних безпосередньо на диференційованому заліку. 
Максимальна кількість балів, яку студент може набрати за вивчення дисципліни – 200 балів, у тому числі максимальна кількість балів за поточну навчальну діяльність – 120 балів, а також максимальна кількість балів за результатами диференційованого заліку - 80 балів. Мінімальна кількість балів становить 120, у тому числі мінімальна поточна навчальна діяльність – 70 та за результатами диференційованого заліку – 50 балів.
Оцінка з дисципліни виставляється лише студентам, яким зараховані усі практичні заняття та диф.залік. Якщо диф.залік не складено, встановлюються дати перескладання під час канікул, до початку наступного семестру.
Ліквідація академічної заборгованості (відпрацювання). Пропуски практичних занять відпрацьовуються година в годину викладачу групи або черговому викладачу (згідно графіку на інформаційному стенді кафедри). Прийом відпрацювань та консультації проводяться щоденно з 1500 – 1700, по суботах згідно до «Положення про порядок відпрацювання студентами навчальних занять» від 07.12.2015 № 415. 
Студенти, які не були допущені до диф.заліку, або не склали його мають право на ліквідацію поточної академічної заборгованості та перескладання іспиту в межах поточного семестру, а також у затверджений за графіком навчального процесу термін впродовж двох тижнів під час зимових, або літніх канікул після завершення відповідного семестру, або навчального року
При  виникненні будь-які питання, студенти мають право контактувати з викладачем.
Контрольні питання, завдання до самостійної роботи
Розділ I «ОСНОВНІ МЕТОДИ ОБСТЕЖЕННЯ ХВОРИХ У КЛІНІЦІ
ВНУТРІШНІХ ХВОРОБ»
Підрозділ 1. Введення в клініку внутрішніх хвороб. Основні правила розпитування та огляду хворого
1. Київська школа терапевтів: внесок видатних вітчизняних клініцистів В.П.Образцова, Т.Г.Яновського, М.Д.Стражеска, В.М.Іванова, В.Х.Василенка, М.М.Губергриця в розвиток клінічної медицини
2. [bookmark: page28]Методологічні принципи діагностики внутрішніх захворювань.
3. Основні методи діагностики внутрішніх хвороб.
4. Схема розпитування обстежуваного. Основні структурні частини анамнезу.
5. Послідовність проведення загального огляду хворого.
6. Типи тілобудови та основні їх критерії.
7. Послідовність пальпації лімфатичних вузлів та характеристика отриманих даних.
8. Правила проведення огляду голови та шиї.
9. Послідовність проведення огляду тулуба та кінцівок.
Підрозділ 2. Фізикальні та інструментальні методи дослідження стану бронхо– легеневої системи
1. Статичний огляд грудної клітки, діагностичне значення основних симптомів.
2. Динамічний огляд грудної клітки, діагностичне значення основних симптомів.
3. Пальпаторне дослідження грудної клітки: послідовність проведення, клінічне значення основних симптомів.
4. Послідовність проведення порівняльної перкусії легень. Основні перкуторні тони та механізм їх формування.
5. Алгоритм проведення топографічної перкусії легень. Топографічні параметри легень в нормі та при патології.
6. Аускультація легень – визначення основних дихальних шумів, їх якісних та кількісних змін.
7. Аускультація легень – визначення додаткових дихальних шумів, їх класифікація, алгоритм характеристики аускультативної картини легень
8. Механізми утворення та різновиди хрипів, їх діагностичне значення.
9. Основні причини утворення крепітації та шуму тертя плеври. Їх діагностичне значення та способи диференціювання.
10. Правила та послідовність дослідження бронхофонії, її діагностичне значення.
Підрозділ 3. Фізикальні методи дослідження серцево–судинної системи
1. Огляд передсерцевої ділянки, діагностичне значення основних симптомів.
2. Основні властивості пульсу, правила та послідовність їх визначення.
3. тиску за методом Короткова, розрахунок пульсового, середньодинамічного тиску.
4. Пальпаторне дослідження передсерцевої ділянки, визначення клінічного значення знайдених симптомів.
5. Перкуторне дослідження серця – відносна серцева тупість: нормальні межі та їх зміщення при змінах камер серця
6. [bookmark: page29]Перкуторне дослідження серця – абсолютна серцева тупість: нормальні межі та їх зміщення внаслідок серцевих та позасерцевих причин.
7. Перкуторне визначення судинного пучка, його діагностичне значення.
8. Аускультація серця – серцеві тони, механізм їх формування та зміни за силою і тембром.
9. Розщеплення та роздвоєння серцевих тонів, поняття про акцентування ІІ тону.
10. Додаткові серцеві тони – ритм перепілки та ритм галопу.
11. Аускультація серцевих шумів: класифікація та умови виникнення.
12. Аускультація серцевих шумів: послідовність характеристики, відмінності між органічними та функціональними шумами.
13. Діастолічні функціональні шуми (Флінта, Кумбса, Грехема–Стіла): умови виникнення та діагностичне значення.
Підрозділ 4. Інструментальні методи дослідження серцево–судинної системи
1. Правила аналізу ЕКГ. Підрахунок ЧСС та визначення положення електричної осі серця.
2. ЕКГ–ознаки порушень автоматизму.
3. ЕКГ–ознаки порушень збудливості. Диференціація основних видів екстрасистол.
4. ЕКГ–ознаки порушень провідності. Класифікація порушень провідності.
5. ЕКГ–ознаки миготливої аритмії та фібриляції передсердь. Механізми їх  виникнення.
6. Правила аналізу та основні компоненти ФКГ.
7. Основні ехокардіографічні параметри серця, причини їх змін при патології.
Підрозділ 5. Основні методи дослідження органів шлунково–кишкового тракту та нирок
1. Послідовність проведення огляду живота, визначення основних симптомів.
2. Поверхнева пальпація живота: алгоритм проведення та аналізу триманих даних.
3. Теоретичні засади та принципи глибокої методичної ковзної пальпації живота за методом Образцова-Стражеска.
4. Пальпаторне дослідження сигмоподібної, сліпої кишки, термінального відділу здухвинної кишки, їх властивості в нормі.
5. Правила пальпації висхідної та нисхідної ободової кишки, їх властивості в нормі.
6. Методи визначення нижньої межі шлунка.
7. Пальпаторне дослідження поперечної ободової кишки, основні властивості.
8. Правила пальпації печінки, діагностичне значення основних симптомів.
9. Пальпаторне дослідження селезінки.
10. Способи визначення наявності рідини у черевній порожнині.
11. Перкусія печінки за методом Образцова: послідовність проведення, параметри в нормі та при патології.
12. Перкусія печінки за методом Курлова: послідовність проведення, параметри в нормі та при патології.
13. Перкуторне визначення меж селезінки. Правила проведення, причини збільшення селезінки.

Розділ II. «СИМПТОМИ ТА СИНДРОМИ ПРИ ЗАХВОРЮВАННЯХ
ВНУТРІШНІХ ОРГАНІВ»
Підорозділ 6. Основні симптоми та синдроми при захворюваннях серцево–судинної системи
1. Синдром болю в серці: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та Інструментальні методи діагностики.
2. Синдром недостатності кровообігу: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
3. Синдром лівошлуночкової серцевої недостатності: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
4. Синдром правошлуночкової серцевої недостатності: етіології, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.Синдром судинної недостатності: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
5. Синдром артеріальної гіпертензії: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
6. Мітральні вади серця: основні клінічні прояви, діагностика.
7. Аортальні вади серця: основні клінічні прояви, діагностика.
8. Ішемічна хвороба серця: основні клінічні прояви та діагностика стенокардії.
9. Ішемічна хвороба серця: основні клінічні прояви та діагностика гострого інфаркту міокарда.
10. Гіпертонічна хвороба: сучасна класифікація, клінічні прояви, діагностика.
11. Симптоматичні артеріальні гіпертензії: класифікація; дані фізикального, інструментального та лабораторного обстеження, які дозволяють запідозрити вторинну артеріальну гіпертензія.
Підрозділ 7. Основні симптоми та синдроми при захворюваннях органів дихання
1. Синдром ущільнення легеневої тканини: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
2. Синдром підвищення повітряності легень: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
3. Синдром накопичення рідини в плевральній порожнині: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
4. Синдром накопиченні повітря в плевральній порожнині: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
5. Синдром бронхіальної обструкції: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
6. Бронхіти: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
7. Бронхоектатична хвороба: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
8. Бронхіальна астма: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
9. Емфізема легень: симптоматика, діагностика.
10. Госпітальна та позагоспітальна пневмонії: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
11. Сухий та ексудативний плеврити: симптоматика, діагностика.
12. Рак легень: основні клінічні форми, симптоматика, діагностика.
Підрозділ 8. Основні симптоми та синдроми при захворюваннях шлунково– кишкового тракту та системи виділення
1. Диспепсичний синдром: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
2. Дисфагічний синдром; етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
3. Типи дискінезії жовчовивідних шляхів: основні клінічні прояви, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
4. Синдром портальної гіпертензії: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
5. Синдром жовтяниці: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
6. Синдром шлунково-кишкової кровотечі: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
7. Нефротичний синдром: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
8. Сечовий синдром: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та Інструментальні методи діагностики.
9. Синдром гострої ниркової недостатності: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
10. Синдром хронічної ниркової недостатності: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
11. Хронічний гастрит: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
12. Виразкова хвороба шлунка та 12-палої кишки: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
1. Хронічний холецистит та холангіт: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
2. Жовчнокам'яна хвороба: стадії розвитку, симптоматика, діагностика.
3. Гепатити: сучасна класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
4. Цирози печінки: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
5. Гострий та хронічний гломерулонефрит: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
6. Гострий та хронічний пієлонефрит: класифікація, основні клінічні прояви, діагностика.
Підрозділ 9. Ендокринні захворювання, патологія системи крові та інтерпретація результатів лабораторних методів обстеження
1. Анемічний синдром; етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
2. Гіперпластичний синдром при хворобах органів кровотворення: етіологія, патогенез, клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
3. Геморагічні синдроми: класифікація, патогенез, клінічні та лабораторні методи діагностики.
4. Гіпертиреоїдний синдром: основні причини, клінічні прояви, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
5. Гіпотереоїдний синдром: основні причини, клінічні прояви, лабораторні та інструментальні методи діагностики.
6. Анемії: класифікація, основні синдроми.
7. Залізодефіцитна анемія: патогенез, клінічні прояви, лабораторні критерії.
8. В12–фолієводефіцитна анемія: патогенез, клінічні прояви, лабораторні критерії.
9. Гемолітична анемія: класифікація, основні синдроми, лабораторні критерії.
10. Хронічні лейкози: основні синдроми, картина крові.
11. Гемофілія: класифікація, основні клінічні прояви, лабораторна діагностика.
12. Тромбоцитопенічна пурпура (хвороба Верльгофа): основні клінічні прояви, лабораторна діагностика.
13. Геморагічний васкуліт (хвороба Шенляйн–Геноха): основні клінічні прояви, лабораторна діагностика.
14. Цукр  овий діабет: класифікація, основні симптоми та синдроми, лабораторна діагностика.
15. Основні прояви захворювань щитовидної залози: клініка гіпо– та гіпертиреозу.
16. 
ПЕРЕЛІК ПРАКТИЧНИХ НАВИЧОК ДО ПРОВЕДЕННЯ ДИФЕРЕНЦІЙОВАНОГО ЗАЛІКУ
1 Провести  розпитування  хворого.  Зробити  висновок  щодо  отриманих  анамнестичних
даних.
2 [bookmark: page33]Провести розпитування хворого із патологією легень. Визначити основні симптоми.
3 Провести розпитування хворого із патологією серцево–судинної системи. Визначити основні симптоми.
4 Провести розпитування хворого із патологією шлунково–кишкового тракту. Визначити основні симптоми.
5 Провести загальний огляд показового хворого. Визначити провідні симптоми.
6 Провести огляд голови та шиї показового хворого. Визначити клінічне значення симптомів.
7 Провести огляд тулуба та кінцівок показаового хворого. Визначити клінічне значення симптомів.
8 Провести огляд грудної клітки хворого із бронхо–легеневою патологією, оцінити статичні ознаки.
9 Провести огляд грудної клітки хворого із бронхо–легеневою патологією, оцінити динамічні ознаки.
10 Провести огляд передсерцевої ділянки, визначити клінічне значення симптомів.
11 Провести огляд живота, визначити клінічне значення симптомів.
12 Провести пальпаторне дослідження грудної клітки визначити клінічне значення симптомів.
13 Провести пальпаторне дослідження лімфовузлів, оцінити результати.
14 Провести пальпаторне дослідження щитовидної залози, оцінити отримані дані.
15 Провести пальпаторне дослідження пульсу, визначити клінічне значення симптомів.
16 Провести пальпаторне дослідження передсерцевої ділянки, визначити клінічне значення симптомів.
17 Провести поверхневу пальпацію живота, визначити клінічне значення симптомів.
18 Провести пальпаторне дослідження сигмоподібної кишки, визначити клінічне значення симптомів
19 Провести пальпаторне дослідження сліпої кишки, визначити клінічне значення симптомів.
20 Провести пальпаторне дослідження висхідного відділу ободової кишки визначити клінічне значення симптомів.
21 Провести пальпаторне дослідження низхідного відділу ободової кишки, визначити клінічне значення симптомів.
22 Провести пальпаторне дослідження поперечної ободової кишки, визначити клінічне значення симптомів.
23 Провести пальпаторне дослідження печінки, визначити клінічне значення симптомів.
24 Провести пальпаторне дослідження селезінки, визначити діагностичне значення симптомів.
25 Провести пальпаторне і перкуторне дослідження нирок, визначити діагностичне значення симптомів.
26 Визначити нижню межу шлунка, оцінити отримані дані.
27 Визначити наявність рідини у черевній порожнині, дати клінічну оцінку.
28 Провести вимірювання артеріального тиску на верхніх кінцівках, оцінити отримані дані.
29 Провести вимірювання артеріального тиску на нижніх кінцівках, оцінити отримані дані.
30 Провести порівняльну перкусію легень і визначити клінічне значення симптомів.
31 Провести топографічну перкусію легень і визначити діагностичне значення симптомів.
32 Визначити активну рухомість нижнього краю легень, оцінити діагностичне значення симптомів.
33 Провести перкуторне дослідження серця, визначити межі відносної тупості серця, дати клінічну оцінку.
34 Провести перкуторне дослідження серця, визначити межі абсолютної тупості серця, дати клінічну оцінку.
35 Методом перкусії визначити ширину судинного пучка, оцінити отримані дані.
36 Методом перкусії визначити межі печінки, оцінити діагностичне значення симптомів.
37 Методом перкусії визначити межі селезінки, дати клінічну оцінку
38  Провести аускультацію легень, визначити кількісні та якісні зміни дихання, дати клінічну оцінку.
39 Провести аускультацію легень, визначити додаткові дихальні шуми, дати клінічну оцінку.
40 Провести дослідження бронхофонії, дати клінічну оцінку.
41 Провести аускультацію артерій, визначити діагностичне значення симптомів.
42 Провести аускультацію серця, визначити зміни його тонів, дати клінічну оцінку.
43 Провести аускультацію серця, визначити діагностичне значення шумів серця.
44 Проаналізувати ЕКГ хворого з порушенням автоматизму серця.
45 Проаналізувати ЕКГ хворого із порушенням збудливості серця. Провести диференціальну діагностику екстрасистол.
46 Проаналізувати ЕКГ хворого із порушенням провідності серця.
47 Проаналізувати ЕКГ хворого із комбінованим порушенням збудливості та провідності
серця.
48 Проаналізувати ФКГ хворого із вадою серця.
49 Провести фізикальне обстеження хворого із мітральною вадою серця. Визначити провідні симптоми та синдроми.
50 Провести фізикальне обстеження хворого із аортальною вадою серця. Визначити провідні симптоми та синдроми.
51 Провести фізикальне обстеження хворого із артеріальною гіпертензією. Визначити провідні симптоми та синдроми.
52 Провести розпит хворого на ішемічну хворобу серця (стабільну стенокардію напруги), деталізувати больовий синдром, визначити функціональний клас пацієнта.
53 Провести загальний огляд та фізикальне обстеження хворого на гострий інфаркт міокарда. Визначити основні симптоми та синдроми.
54 Оцінити ЕКГ хворого із гострим інфарктом міокарда, визначити характер та локалізацію ураження серцевого м’яза.
55 Провести фізикальне обстеження хворого із серцевою недостатністю. Визначити основні симптоми та синдроми, встановити функціональний клас пацієнта.
56 Провести розпит та огляд хворого із обструктивним захворюванням легень. Визначити основні симптоми та синдроми, з урахуванням даних спірографії встановити стадію захворювання.
57 Провести пальпацію, перкусію грудної клітки та аускультацію легень у хворого із обструктивним захворюванням легень. Визначити основні симптоми та синдроми.
58 Провести розпит та фізикальне дослідження хворого на пневмонію. Визначити основні симптоми та синдроми.
59 Провести розпит та фізикальне обстеження хворого із плевритом. Визначити характер плевриту, основні симптоми та синдроми приньому.
60 Провести розпитування, огляд та пальпацію живота у хворого на хронічний гастрит. Визначити провідні синдроми.
61 Проаналізувати результати дослідження шлункового вмісту у хворого на хронічний гастрит. Визначити стан шлункової секреці та оцінити його кислотоутворюючу функцію.
62 Провести розпитування, огляд та пальпацію живота у хворого на виразкову хворобу. Визначити основні синдроми, розпізнати можливу локалізацію виразки.
63 Провести розпитування, огляд та та пальпацію живота у хворого на хронічний холецистит. Перевірити основні симптоми, характерні для ураження жовчного міхура. Визначити основні синдроми.
64 Провести розпитування, огляд та та пальпацію живота у хворого на хронічний холангіт. Визначити основні синдроми.
65 Оцінити дані багатомоментного дуоденального зондування пацієнта із захворюванням жовчовивідних шляхів. Визначити основні симптоми та локалізацію ураження.
66 Провести розпитування та огляд хворого на гепатит (або цироз печінки). Визначити основні симптоми та синдроми.
67 Провести фізикальне дослідження хворого на гепатит (або цироз печінки). Визначити основні синдроми з урахуванням даних біохімічного дослідження крові та аналізу сечі.
68 Провести фізикальне дослідження хворого із захворюванням нирок (пієлонефритом або гломерулонефритом). Визначити основні синдроми.
69 Проаналізувати загальноклінічний аналіз сечі хворого із захворюванням нирок, аналіз сечі за Зимницьким та Нечипоренком. Визначити основні симптоми та синдроми. Зробити висновок про характер ураженння нирок.
70 Провести фізикальне обстеження хворого із анемією. Визначити основні симптоми та синдроми, з урахуванням загального аналізу крові визначити характер анемії.
71 Проаналізувати загальний аналіз крові хворого на лейкоз. Визначити основні лабораторні симптоми та вид хронічного лейкозу.
72 Провести розпитування та загальний огляд хворого на цукровий діабет, дослідити пульс на судинах верхніх та нижніх кінцівок та артеріальний тиск. Визначити основні симптоми та синдроми.

Правила оскарження оцінки  Згідного загальних положень та наказів ХНМУ
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Контактний тел. та E-mail викладача +38067 949 2246, klymenkoviktoriia@gmail.com
Плахотна Ольга Миколаївна – завуч кафедри пропедевтики педіатрії №2 , к. мед. н., доцент. професійні інтереси: педіатрія, неонатологія
Контактний тел. та E-mail викладача +380507529265, plahotna14@gmail.com 
Землянський Костянтин Володимирович - к.мед.н., доцент, професійні інтереси: педіатрія
Карпушенко Юлія Валентинівна - к.мед.н., доцент, професійні інтереси: педіатрія, дитяча алергологія, дитяча гастроентерологія, УЗД
 Ащеулов Олександр Михайлович - к.мед.н. асистент, професійні інтереси: педіатрія
Древаль ДмитроТимофійович - к.мед.н. асистент, професійні інтереси: педіатрія
Дробова Надія миколаївна - к.мед.н. асистент, професійні інтереси: педіатрія
Криворотько Дмитро Миколайович - к.мед.н. асистент, професійні інтереси: педіатрія
Серветник Анжела Володимирівна - к.мед.н. асистент, професійні інтереси: педіатрія
 Кожина Ольга Сергіївна -  асистент, професійні інтереси: педіатрія

Контактний тел. та E-mail кафедри:. тел. +380-57-725-10-38, ppn2-khnmu@ukr.net

Інформація про консультації Очні консультації: згідно розкладу кафедри на базі кафедри -  обласна дитяча клінічна лікарня №1 та  за попередньою  домовленістю. Он-лайн консультації: за попередньою  домовленістю з викладачем з використанням ресурсів системи Moodle. (http://31.128.79.157:8083/login/index.php) 
Локація 1 Місце проведення лекцій та практичних занять: лекційна зала та учбові кімнати кафедри пропедевтики педіатрії №2 (вул. Клочківська, 337а).
Час проведення занять: понеділок, вівторок, середа, четвер, п’ятниця (830-1210/1350-1740 у відповідності до розкладу);

Інформація про дисципліну
8. Опис дисципліни
	Курс - третій
	Конкретний семестр/навчальний рік 5-6 семестри,3-й рік навчання
  Обсяг дисципліни  Кількість кредитів  ЄКТС – 4.  Загальна кількість годин – 120 : аудиторних – 80: Лекції 20 годин. Практичні заняття 60 годин. Самостійної роботи студента – 40. Вид контролю: диференційний залік.
Загальна характеристика дисципліни Пропедевтика педіатрії є однією з перших дисциплін клінічного етапу додипломної підготовки лікаря, під час вивчення якої відбувається засвоєння студентами методів оцінки стану здорової дитини різних вікових груп та діагностики хвороб дитячого віку. Курс з пропедевтики педіатрії  призначений для студентів 3 курсу. Протягом курсу проводяться практичні заняття, на яких студенти вивчають методи і прийоми клінічного обстеження хворого, особливості професійного спілкування лікаря з пацієнтом та його батьками, субʼєктивні та обʼєктивні прояви захворювань (симптоми і синдроми), причини та механізми їх виникнення і розвитку (семіологія) з метою встановлення діагнозу. Пропедевтика педіатрії як навчальна дисципліна закладає основи вивчення студентами педіатрії та інших клінічних дисциплін, що передбачає інтеграцію викладання з цими дисциплінами та формування умінь застосовувати знання з пропедевтики педіатрії в процесі подальшого навчання й у професійній діяльності. Навчальна дисципліна «Пропедевтика педіатрії» передбачає вивчення педіатрії, як науки про здорову і хвору дитину; закономірностей зростання та розвитку дітей, анатомо-фізіологічних особливостей, методики обстеження, семіотики та синдромів основних уражень органів та систем організму дитини.
Роль та місце дисципліни у системі підготовки фахівців Пропедевтика педіатрії є нормативною дисципліною. При вивченні дисципліни у студента формується комплекс теоретичних знань та практичних навичок щодо обстеження пацієнта у педіатричній клініці та правил встановлення синдромального діагнозу найбільш розповсюджених захворювань у дітей.
Посилання на відео-анотацію дисципліни (за наявності) і т.ін. - 
Сторінка дисципліни в системі Moodle http://31.128.79.157:8083/course/ view.php?id=1270
9. Мета та завдання дисципліни.
Метою викладання навчальної дисципліни «Пропедевтика педіатрії» є формування у студента основ клінічного мислення і набуття професійних компетентностей обстеження хворої дитини та оцінки основних проявів захворювань внутрішніх органів із дотриманням принципів медичної етики та деонтології, необхідних у професійній діяльності, які встановлені на основі освітньо-професійної програми.
Основними завданнями вивчення дисципліни «Пропедевтика педіатрії» є набуття студентами компетентностей згідно до загальних і фахових компетентностей освітньо-професійної програми «Медицина» другого (магістерського) рівня вищої освіти за спеціальністю 222 Медицина кваліфікації магістр медицини: 
· Оволодіння студентом теоретичними знаннями, необхідними для виявлення захворювань дитини
· Оволодіння практичними прийомами і методами фізикального та лабораторно-інструментального обстеження пацієнтів дитячого віку 
· Засвоєння загальних методичних підходів клінічного обстеження хворої дитини
· Діагностика найбільш поширених захворювань дитини при типових їх проявах
· Формування у студентів  морально-етичних та деонтологічних якостей при професійному спілкуванні з хворою та здоровою дитиною.
Дисципліна забезпечує набуття студентами компетентностей: 
· інтегральна: 
здатність розв’язувати типові та складні спеціалізовані задачі та практичні проблеми у професійній діяльності у галузі охорони здоров’я, або у процесі навчання, що передбачає проведення досліджень та/або здійснення інновацій та характеризується комплексністю та невизначеністю умов та вимог.
– загальні:
1. Здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу.
2. Здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями.
3. Здатність застосовувати знання у практичних ситуаціях.
4. Знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності.
5. Здатність до адаптації та дії в новій ситуації.
6. Здатність приймати обґрунтовані рішення.
7. Здатність працювати в команді.
8. Навички міжособистісної взаємодії.
9. Здатність спілкуватися державною мовою як усно, так і письмово. 
10. Здатність спілкуватись іноземною мовою
11. Навички використання інформаційних і комунікаційних технологій.
12. Визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов’язків.
13. Здатність діяти соціально відповідально та свідомо.
14. Прагнення до збереження навколишнього середовища.
15. Здатність діяти на основі етичних міркувань (мотивів).
– спеціальні (фахові, предметні):
9. Навички опитування та клінічного обстеження пацієнта. 
10. Здатність до визначення необхідного переліку лабораторних та інструментальних досліджень та оцінки їх результатів.
11. Здатність до встановлення синдромального діагнозу захворювання.
12. Здатність до визначення характеру харчування здорових дітей відповідного віку
13. Здатність до діагностування невідкладних станів.
14. Навички виконання медичних маніпуляцій.
15. Здатність до ведення медичної документації.
16. Здатність до проведення санітарно-гігієнічних та профілактичних заходів.
17. Здатність до забезпечення необхідного режиму перебування хворого у стаціонарі при лікуванні захворювань.
10. Статус дисципліни - нормативна 
Формат дисципліни: очний – дисципліна передбачає традиційні форми аудиторного навчання та  змішаний (при необхідності)- дисципліна, що має супровід в системі Moodle, викладання дисципліни передбачає поєднання традиційних форм аудиторного навчання з елементами електронного навчання, в якому використовуються спеціальні інформаційні, інтерактивні технології, онлайн консультування і т.п.
11. Методи навчання При вивченні дисципліни «Пропедевтика педіатрії» використовуються всі різновиди методів навчання, рекомендовані для вищої школи, а саме:
– за джерелами знань: словесні (пояснення, лекція, бесіда, дискусія); наочні (демонстрація); практичні (практична робота, опанування практичними навичками), на яких робиться особливий акцент при вивченні дисципліни;
·  за логікою навчального процесу: аналітичний (виділення окремих симптомів захворювання), синтетичний (з’ясування взаємозв’язку симптомів та виділення синдромів захворювання), їх поєднання – аналітико-синтетичний, а також індуктивний метод (переважно при вивченні розділу № 1 «Розвиток дитини. Вигодовування дітей раннього віку»), дедуктивний (при вивченні розділу № 2 «Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження та семіотика захворювань у дітей»), їх поєднання – традуктивний метод (при вивченні обох розділів);
– за рівнем самостійної розумової діяльності: проблемний, частково-пошуковий, дослідницький.
Поєднуючи та узагальнюючи наведені вище методи навчання, при вивченні дисципліни доцільно впроваджувати такі методи організації навчальних занять як:
· метод клінічних кейсів, 
· проблемно-дослідницький метод, 
· метод індивідуальних навчально-дослідних завдань, 
· метод конкурентних груп, 
· метод тренінгових технологій, 
· метод проведення наукових конференцій із застосуванням інтерактивних, міждисциплінарних та інформаційно-комп’ютерних технологій
Лекційний і практичний етапи навчання студентів по можливості формуються у такій послідовності, щоб теми лекцій передували практичним  заняттям.
Практичні заняття тривалістю 4 академічні години (180 хвилин) , проходять у педіатричній клініці (відділенні педіатричного профілю) та складаються з чотирьох структурних частин:
1) засвоєння теоретичної частини теми, 
2) демонстрація викладачем методики обстеження здорової або хворої дитини, 
3) робота студентів по відпрацюванню практичних навичок біля ліжка хворого під контролем викладача, 
4) вирішення ситуаційних завдань та тест-контроль засвоєння матеріалу. 
При проведенні  практичних  занять  основне  місце посідає опанування практичних навичок з фізикального обстеження дитини та робота безпосередньо із пацієнтами. 
На підставі засвоєння клінічних методів обстеження хворого, вміння їх синтезувати та інтерпретувати, оцінювати та аналізувати у студента формується клінічне мислення та навички обстеження дитини різного віку та встановлення синдромального діагнозу, що і є основним завданням пропедевтичної педіатрії.
	Самостійна робота студентів посідає у вивченні дисципліни вагоме місце. Окрім традиційної передаудиторної підготовки з теоретичних питань пропедевтики педіатрії, вона включає роботу студентів у відділеннях педіатричного стаціонару, клінічних лабораторіях та відділеннях функціональної діагностики в позааудиторний час, ефективність якої повинна забезпечуватись викладачами та допоміжним персоналом кафедр пропедевтики педіатрії. До самостійної роботи включено курацію хворих з написанням історії хвороби, яка передбачає розпитування та повне фізикальне обстеження дитини з визначенням провідних синдромів. 
	При підготовці до практичних занять студенти можуть використовувати презентації, відео-матеріали, методичні рекомендації, що розміщені в репозитаріі ХНМУ (http://repo.knmu.edu.ua/handle/123456789/180), та в системі Moodle. При необхідності у викладанні дисципліни можливо використання форм дистанційного навчання в системі Moodle (проведення практичних занять теоретичного напрямку, вирішення тестових завдань та ситуаційних завдань)
12. Рекомендована література
1. Пропедевтическая педиатрия. Учебник для студентов высших медицинских учебных заведений/Под редакцией акад. НАМН України, проф. В.Г. Майданника.- Винница: Нова книга,2017.-888  с.
2. Пропедевтична педіатрія. Підручник для студентів вищих навч. закл./Під редакцією акад. НАМН України, проф. В.Г. Майданника.- Вінниця: Нова книга, 2012.-880  с.
3. Клінічне обстеження дитини: навчальний посібник. Катілов О.В., Дмитрієв Д.В., Дмитрієва К.Ю., Макаров С.Ю. Нова книга. Детальнее:https://medkniga.com.ua/24464-klinichne-obstezhennya-ditini-navchalnij-posibnik/
4. Nelson Textbook of Pediatrics.-20th ed/.[edited by] Robert M.Kliegman…[et al.], 2016.-  3147 pp.
5. Капитан Т.В. Пропедевтика детских болезней с уходом за детьми.-М.: МЕДпресс-информ, 2009. - 656с.
6. Washington Manual of Pediatrics, 2nd ed. by Andrew J. White (Editor), 2016.- 542 pp.
7. Illustrated Textbook of Paediatrics by Tom Lissauer (Editor); Will Carroll (Editor), 2018.-533 pp.

13. Пререквізити та кореквізити дисципліни Вивчення навчальної дисципліни «пропедевтика педіатрії» здійснюється в V–VI семестрах, коли студентом набуті відповідні знання з основних базових дисциплін  (пререквізити): медичної біології, медичної та біологічної фізики, анатомії людини, фізіології, біологічної та біоорганічної хімії, медичної хімії, гістології, цитології та ембріології, мікробіології, вірусології та імунології, з якими інтегрується програма пропедевтики педіатрії. У свою чергу, пропедевтика педіатрії формує засади вивчення студентом наступних клінічних дисциплін (кореквізити): педіатрії, внутрішньої медицини, загальної практики (сімейної медицини) медичної психології, інфекційних хвороб, онкології, анестезіології та інтенсивної терапії, що передбачає «вертикальну» інтеграцію з цими дисциплінами та формування умінь застосовувати знання з основних методів обстеження хворого в процесі подальшого навчання та у професійній діяльності.
14. Результати навчання. У результаті вивчення дисципліни «Пропедевтика педіатрії» студент має 
І. Оволодіти сучасними знаннями щодо : 
· найважливіших  етіологічних і патогенетичних факторів формування патологічних процесів в організмі людини;
· методичних основ клінічного обстеження здорової та хворої дитини, схеми дослідження пацієнта і написання історії хвороби;
· методичних основ фізикального обстеження здорової та хворої дитини – розпитування, огляду, пальпації, перкусії, аускультації;
· найважливіших симптомів та синдромів у клініці дитячих хвороб та їх семіологічного тлумачення;
· клініко-діагностичної інтерпретації показників найважливіших лабораторно-інструментальних досліджень;
· медичної греко-латинської термінології у визначенні основних проявів захворювань та у використанні в професійній лексиці.
ІІ. Вміти застосовувати отримані знання у практичних ситуаціях:
8. Демонструвати володіння морально-деонтологічними принципами медичного фахівця та принципами фахової субординації у педіатричній клініці. 
9. Проводити опитування і фізикальне обстеження дитини та аналізувати їх результати в педіатричній клініці. 
10. Складати план обстеження пацієнта при типовому перебігу найбільш поширених хвороб дитини різних вікових груп.
11. Аналізувати результати основних лабораторних і інструментальних методів дослідження.
12. Визначати провідні симптоми та синдроми у клініці внутрішніх захворювань.
13. Демонструвати вміння методично вірно викласти результати обстеження хворого у вигляді історії хвороби з обґрунтуванням синдромального діагнозу.
14. Використовувати греко-латинські медичні терміни в практичній діяльності фахівця.

Зміст дисципліни
Теми лекцій

	№
з/п
	Назва теми
	Кількість
годин

	1
	Педіатрія як наука про здорову і хвору дитину. Періоди дитячого віку, їх характеристика і особливості. Особливості періоду новонародженості.
	2

	2
	Фізичний розвиток дітей. Оцінка фізичного розвитку дітей. Семіотика порушень фізичного розвитку.
	2

	3
	Психомоторний розвиток дітей. Оцінка психомоторного розвитку дітей. Семіотика порушень психомоторного розвитку. Морфо-функціональні особливості, методика дослідження та семіотика уражень нервової системи у дітей. Особливості надання невідкладної допомоги дітям на догоспітальному етапі (Втрата свідомості, судомний синдром)
	2

	4
	Грудне та штучне вигодовування немовлят. Сучасні аспекти грудного вигодовування немовлят. Класифікація та характеристика молочних сумішей. Техніка і правила грудного та штучного вигодування.. Прикорм і корекція харчування.
	2

	5
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень шкіри, підшкірної основи у дітей. Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень кістково-м'язової системи у дітей.
	2

	6
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень дихальної системи у дітей. Особливості надання невідкладної допомоги дітям на догоспітальному етапі (зупинка дихання, стороннє тіло дихальних шляхів)
	2

	7
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень серцево-судинної системи у дітей. Особливості надання невідкладної допомоги дітям на догоспітальному етапі (гостра серцево-судинна недостатність, зупинка серця).
	2

	8
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень органів травлення у дітей
	2

	9
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика захворювань сечовидільної системи у дітей.
	2

	10
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень крові у дітей. Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень імунної системи у дітей.
	2

	Всього лекційних годин
	20






Теми практичних занять
	№
з/п
	Назва теми
	Кількість
годин

	Розділ 1

	1
	Періоди дитячого віку. Періоди дитячого віку, їх характеристика. Особливості і методика збирання анамнезу у дітей. Методи клінічного об'єктивного обстеження здорових і хворих дітей. Загальний огляд здорових і хворих дітей. 
	4

	2
	Особливості періоду новонародженості. Новонароджена дитина. Фізіологічні і перехідні стани в періоді новонародженості. Поняття про зрілість новонародженого. Ознаки недоношеності. Первинний туалет новонародженого. Особливості методики обстеження новонародженого. Санітарно-гігієнічний режим відділень новонароджених.
	4

	3
	Фізичний розвиток дітей та антропометрія. Оцінка фізичного розвитку дітей. Поняття про фізичний розвиток, значення його оцінки. Поняття про акселерацію розвитку дітей, основні гіпотези і механізми акселерації. Методи антропометрії. Методи оцінки фізичного розвитку дітей. Семіотика порушень фізичного розвитку дітей. 
	4

	4
	Психомоторний розвиток дітей. Оцінка психомоторного розвитку дітей. Поняття про психомоторний розвиток дітей, його особливості в різні періоди дитячого віку. Особливості оцінки нервово-психічного розвитку новонародженого. Семіотика порушень нервово-психічного розвитку дітей. 
	4

	5
	Анатомо-фізіологічні особливості нервової системи, методика дослідження, семіотика уражень нервової системи у дітей.
	4

	6
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження травної системи у дітей. Семіотика уражень органів травлення у дітей. Абдомінальний синдром.
	4

	7
	Грудне вигодовування немовлят. Сучасні аспекти в грудного вигодовування немовлят. Принципи підтримки грудного вигодовування. Значення годування груддю для здоров’я дитини і матері. Грудне молоко: склад та біологічні властивості. Функції лактації та її порушення. Труднощі при годування груддю. Методи розрахунку добового об’єму їжі та режиму годування. Правила і техніка вигодування материнським молоком. Підгодовування (прикорм) і корекція харчування. Потреба дитини в харчових інгредієнтах. Поняття про вільне вигодовування.
	4

	8
	Поняття про штучне вигодування немовлят. Класифікація та характеристика молочних сумішей. Техніка і правила штучного вигодування. Добова потреба дитини і білках, жирах, вуглеводах та калоріях при штучному вигодовуванні. Прикорм при штучному вигодовуванні. Добова потреба дитини в харчових інгредієнтах. Поняття про змішане вигодовування. Техніка і правила догодовування. Молочні суміші, які застосовуються для догодовування. Схема змішаного догодовування.
	4

	9
	Підсумкове заняття.
	4

	
	Всього розділ 1
	36

	Розділ 2

	10
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження, семіотика захворювань шкіри, підшкірної основи у дітей. Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження, семіотика захворювань кістково-м’язової системи у дітей

	4

	11
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження органів дихання у дітей. Перкусія легень у дітей. Семіотика уражень (кашель, задишка та ін.) і основних захворювань органів дихання у дітей.
	4

	12
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження серцево-судинної системи у дітей. Перкусія та аускультація серця у дітей. Основні ознаки ураження серцево-судинної системи у дітей (ціаноз, брадикардія, тахікардія та ін.).
	4

	13
	Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження органів системи виділення у дітей. Семіотика мікроскопічних змін сечового осаду (протеїн-, еритроцит-, лейкоцит- і циліндрурія та ін.). Синдром гострої і хронічної ниркової недостатності.
	4

	14
	Особливості системи крові у дітей різних вікових груп. Методи клініко-лабораторного обстеження дітей з ураженням системи крові. Лабораторні методи дослідження функціонального стану органів та систем дитячого організму. Правила і техніка взяття матеріалу для дослідження. Клініко-гематологічна семіотика основних синдромів (анемічний, гемолітичний, геморагічний тощо) та захворювань системи крові у дітей. Анатомо-фізіологічні особливості, методика обстеження, семіотика захворювань імунної системи у дітей. Методи діагностики імунодефіцитів у дітей.
	4

	15
	Всього розділ 2
	20

	
	Диференційований залік
	4

	Всього годин практичних занять
	60



Самостійна робота

	№
з/п
	Назва теми
	Кількість
годин

	1
	Тема 1. Предмет і місце педіатрії в системі загальної медицини, основні етапи розвитку.
	1

	2
	Тема 2. Періоди дитячого віку
	2

	3
	Тема 3. Особливості періоду новонародженості.
	2

	4
	Тема 4. Фізичний розвиток дітей та антропометрія. Оцінка фізичного розвитку дітей.
	2

	5
	Тема 5. Психомоторний розвиток дітей. Оцінка психомоторного розвитку дітей.
	2

	6
	Тема 6. Природне вигодовування немовлят.
	2

	7
	Тема 7. Штучне та змішане вигодовування немовлят. Харчування дітей старше одного року.
	2

	8
	Тема 9. Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень нервової системи у дітей.
	2

	9
	Тема 15. Анатомо-фізіологічні особливості органів системи травлення, методика дослідження та семіотика уражень органів травлення у дітей.
	2

	10
	Підготовка до підсумкового заняття
	2

	11
	Тема 10. Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження та семіотика уражень шкіри, підшкірної основи та кістково-м'язової системи у дітей.
	2

	12
	Тема 11. Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження органів дихання у дітей.
	2

	13
	Тема 12. Параклінічні методи дослідження та семіотика захворювань органів дихання.
	2

	14
	Тема 13. Анатомо-фізіологічні особливості, методика дослідження серцево-судинної системи у дітей. 
	2

	15
	Тема 14. Параклінічні методи дослідження та семіотика захворювань серцево-судинної системи.
	2

	16
	Тема 16. Анатомо-фізіологічні особливості органів системи виділення, методика дослідження та семіотика захворювань сечовидільної системи у дітей. 
	2

	17
	Тема 17. Анатомо-фізіологічні особливості органів системи виділення, методика дослідження та семіотика захворювань крові та імунна система у дітей.
	2

	18
	Тема 18. Анатомо-фізіологічні особливості органів системи виділення, методика дослідження та семіотика захворювань ендокринної системи у дітей.
	3

	19
	Підготовка до підсумкового заняття
	4

	Всього годин самостійної роботи студента
	40


Політика та цінності дисципліни
Вимоги дисципліни(система вимог та правил, які викладач пред'являє до здобувачів вищої освіти при вивченні дисципліни). Щоб досягти цілей навчання і успішно пройти курс, необхідно: з першого дня включитися в роботу; регулярно відвідувати лекції; читати матеріал попередньо, до його розгляду на практичному занятті; не спізнюватися і не пропускати заняття; приходити на кафедру одягнутими у медичний халат, мати змінне взуття, мати при собі фонендоскоп, зошит, ручку; виконувати всі необхідні завдання і працювати щодня; вміти працювати з партнером або в складі групи; звертатися за допомогою і отримувати її, коли Ви її потребуєте. Письмові та домашні завдання треба виконувати повністю та вчасно.
Передбачена академічна мобільність, взаємозамінність залікових кредитів (обсяг 1 кредиту 30 годин). Студенти можуть обговорювати різні завдання, але їх виконання - строго індивідуально. 
Відвідування занять та поведінка Відвідування лекцій та практичних занять студентами є обов’язковим.  Не допускаються запізнення студентів на лекції та  практичні заняття. 
Під час лекційного заняття студентам та студенткам рекомендовано вести конспект заняття та зберігати достатній рівень тиші. Ставити питання до лектора/-ки – це абсолютно нормально. 
Використання електронних гаджетів дозволяється лише з дозволу викладача. Не допускаються списування, використання різного роду програмних засобів, підказки, користування мобільним телефоном, планшетом чи іншими електронними гаджетами під час заняття. 
Політика щодо академічної доброчесності (в  т.ч. відповідальність за порушення академічної доброчесності). Дотримання академічної доброчесності здобувачами освіти передбачає:
· Самостійне виконання навчальних завдань, завдань поточного та підсумкового контролю результатів навчання (для осіб з особливими освітніми потребами ця вимога застосовується з урахуванням їхніх індивідуальних потреб і можливостей);
· Посилання на джерела інформації у разі використання ідей, розробок, тверджень, відомостей;
· Дотримання норм законодавства про авторське право і суміжні права;
· Надання достовірної інформації про результати власної (наукової, творчої) діяльності, використані методики досліджень і джерела інформації.
Кафедра пропедевтики педіатрії підтримує нульову толерантність до плагіату. Від студентів 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. Студенти з особливими потребами повинні зустрітися з викладачем або попередити його до початку занять, на прохання студента це може зробити староста групи. 
Рекомендації щодо успішного складання дисципліни (активність здобувачів вищої освіти під час практичного заняття, виконання необхідного мінімуму навчальної роботи). Практичні заняття передбачають:
Активну участь під час обговорення в аудиторії, студенти/-ки 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, 
· 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,
· 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 студентів/-ок очікується зацікавленість участю у міських, всеукраїнських та міжнародних конференціях, конкурсах та інших заходах з предметного профілю. 
Заохочення та стягнення (додаткові бали за конференції, наукові дослідження, правки, поради, участь у опитуваннях). Оцінювання індивідуальних завдань студента здійснюється за умов виконання завдань викладача (доповідь реферату на практичному занятті, доповідь з презентацією на практичному занятті, доповідь на науково-практичних конференціях кафедри, університету, написання тез, статей, участь у Всеукраїнській олімпіаді). Бали (не більше як 10) додаються, як заохочувальні. 
Техніка безпеки. На першому занятті з курсу буде роз`яснено основні принципи охорони праці 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. Розробка, оновлення та затвердження силабусіу навчальної дисципліни проводиться кожного навчального року. Обов’язкове  розміщення на сайті ХНМУ в профілі освітньої  програми «Медицина» до 30 червня поточного навчального року для на наступний навчальний рік;

Політика оцінювання
Система оцінювання та вимоги 
Організація поточного контролю. Засвоєння теми (поточний контроль) контролюється на практичному занятті відповідно до конкретних цілей. Застосовуються такі засоби оцінки рівня підготовки студентів: розв’язання ситуаційних задач, трактування та оцінка результатів лабораторних досліджень, аналіз і оцінка результатів інструментальних досліджень і параметрів, що характеризують функції організму людини, контроль засвоєння практичних навичок. Підсумкове заняття (ПЗ) обов’язково проводиться згідно з програмою навчальної дисципліни протягом семестру за розкладом, під час занять. Прийом ПЗ здійснюється викладачем академічної групи. Оцінювання здійснюється за традиційною 4-бальною системою: «відмінно», «добре», «задовільно» та «незадовільно». Перерахунок середньої оцінки за поточну навчальну діяльність у багатобальну шкалу проводиться відповідно до «Інструкції з оцінювання навчальної діяльності студентів…» або середню оцінку (с точністю до сотих) за ПНД викладач автоматично одержує за допомогою електронного журналу АСУ. Мінімальна кількість балів, яку має набрати студент за поточну діяльність під час вивчення розділу, становить  70 балів, максимальна кількість балів - 120 балів.
Оцінювання самостійної роботи студентів. Самостійна робота студентів, яка передбачена темою заняття поряд з аудиторною роботою, оцінюється під час поточного контролю теми на відповідному занятті.
Організація підсумкового контролю – диференційованого заліку. Допуск до диференційованого заліку визначається у балах поточної навчальної діяльності, а саме:  min - 70, max - 120 балів. Диференційований залік проводиться викладачем академічної групи або комісійно вразі незгоди студента з результатами атестації. Якщо диф.залік не складено, встановлюються дати перескладання під час канікул, до початку наступного семестру. Безпосередньо диференційований залік оцінюється від - 50 до – 80 балів. 
Диференційований залік з дисципліни - це процес, протягом якого перевіряються отримані за курс :
· рівень теоретичних знань;
· розвиток творчого мислення;
· навички самостійної роботи;
· компетенції - вміння синтезувати отримані знання і застосовувати їх у вирішенні практичних завдань.
Диференційований залік проводиться викладачем групи на останньому занятті.
Під час проведення диференційного заліку проводиться оцінювання засвоєння практичних навичок та теоретичних знань за складеними на кафедрі білетами, які включають усі теми дисципліни.
Оцінка з дисципліни визначається як середнє арифметичне балів за всі семестри, протягом яких вивчалась дисципліна, які переводяться у 120-бальну шкалу ЕСТС з додаванням балів, одержаних безпосередньо на диференційованому заліку. 
Максимальна кількість балів, яку студент може набрати за вивчення дисципліни – 200 балів, у тому числі максимальна кількість балів за поточну навчальну діяльність – 120 балів, а також максимальна кількість балів за результатами диференційованого заліку - 80 балів. Мінімальна кількість балів становить 120, у тому числі мінімальна поточна навчальна діяльність – 70 та за результатами диференційованого заліку – 50 балів.
Оцінка з дисципліни виставляється лише студентам, яким зараховані усі практичні заняття та диф.залік. Якщо диф.залік не складено, встановлюються дати перескладання під час канікул, до початку наступного семестру.
Ліквідація академічної заборгованості (відпрацювання). Пропуски практичних занять відпрацьовуються година в годину викладачу групи або черговому викладачу (згідно графіку на інформаційному стенді кафедри). Прийом відпрацювань та консультації проводяться щоденно з 1500 – 1700, по суботах згідно до «Положення про порядок відпрацювання студентами навчальних занять» від 07.12.2015 № 415 або дистанційно в умовах карантину. 
Студенти, які не були допущені до диф.заліку, або не склали його мають право на ліквідацію поточної академічної заборгованості та перескладання іспиту в межах поточного семестру, а також у затверджений за графіком навчального процесу термін впродовж двох тижнів під час зимових, або літніх канікул після завершення відповідного семестру, або навчального року
При  виникненні будь-які питання, студенти мають право контактувати з викладачем.

Контрольні питання, завдання до самостійної роботи
Розділ 1: “Розвиток дитини. Вигодовування дітей раннього віку” 
1. Принципи організації та методи надання медико-профілактичної допомоги дітям в Україні. 
2. Особливості збору анамнезу у дітей
3. Оцінка загального стану дитини.
4. Періоди дитячого віку, їх характеристика і особливості патології в різні періоди дитинства.
5. Новонароджена дитина. Фізіологічні (транзиторні) та патологічні стани в періоді новонародженості.
6. Поняття про зрілість новонародженого, ознаки недоношеності.
7. Фізичний розвиток дітей різних вікових груп.
8. Семіотика порушень фізичного розвитку дітей.
9. Психо-моторний розвиток дітей різного віку.
10. Семіотика порушень психо-моторного розвитку дітей.
11. Особливості нервової системи у дітей
12. Переваги природного вигодовування. Імунобіологічна роль материнського молока.
13. Значення годування груддю для здоров'я дитини і матері.
14. Прикорм і корекція харчування дітей, які перебувають на природному вигодовуванні.
15. Поняття про "вільне вигодовування". Абсолютні та відносні протипоказання до грудного вигодовування. 
16. Штучне вигодовування немовлят
17. Методи розрахунку добового об'єму їжі та режиму харчування.
18. Класифікація та характеристика молочних сумішей для штучного вигодовування немовлят
19. Техніка штучного вигодовування і критерії оцінки його ефективності.
20. Змішане вигодовування. Техніка і правила догодовування.
21. Потреба дитини в білках, жирах, вуглеводах та калоріях.
Розділ 2: “Анатомо-фізіологічні особливості, методика досліджень та семіотика захворювань у дітей”
Шкіра, підшкірна основа, лімфатичні вузли та кістково-м’язова система у дітей. 
1. Морфологічні і функціональні особливості шкіри та її похідних у дітей. Особливості будови підшкірної клітковини. 
2. Семіотика алергічного діатезу, гнійно-септичних уражень шкіри та ін. Семіотика уражень підшкірної клітковини (склерема, склередема, адипонекроз та ін.). 
3. Анатомо-фізіологічні особливості м'язової системи у дітей. 
4. Семіотика уражень м'язової системи (гіпотрофія, атрофія, гіпотонія, гіпертонія, гіперкінез, параліч та ін.). 
5. Анатомо-фізіологічні особливості кісткової системи у дітей. 
6. Семіотика уражень кісткової системи у дітей. Основні прояви рахіту, сколіозу, природженого вивиху кульшового суглоба та ін. 
Система дихання у дітей. 
1. Анатомо-фізіологічні особливості системи дихання у дітей. 
2. Семіотика уражень (кашель, задишка та ін.) і основних захворювань органів дихання. 
3.Синдроми дихальних розладів і дихальної недостатності, бронхообструктивний синдром, основні клінічні прояви. 
Серцево-судинна система у дітей. 
1. Анатомо-фізіологічні особливості серця і судин у дитячому віці. 
2. Особливості кровообігу у внутрішньоутробному періоді. 
3. Основні ознаки ураження серцево-судинної системи у дітей (ціаноз, брадикардія, тахікардія). 
4. Семіотика природжених і набутих захворювань серця і судин у дітей (природжені вади серця, ендокардит, міокардит, перикардит, панкардит та ін.). 
Системи травлення у дітей. 
1. Вікові анатомо-фізіологічні особливості системи травлення у дітей. 
2. Семіотика уражень органів травлення та основних захворювань (пілороспазм, пілоростеноз, гастрит, виразкова хвороба, холецистит, дискінезія жовчних шляхів та ін.) у дітей. 
3. Абдомінальний синдром. 
4. Синдром недостатності функції печінки. 
Система виділення у дітей. 
1. Анатомо-фізіологічні особливості органів сечової системи у дитячому віці. 
2. Семіотика найбільш частих захворювань сечової системи у дітей (пієлонефрит, гломерулонефрит, цистит та ін.). 
3. Синдром гострої і хронічної ниркової недостатності. 
4. Семіотика мікроскопічних змін сечового осаду (протеїн-, еритроцит-, лейкоцит- і циліндрурія). 
Ендокринна система у дітей. 
1. Анатомо-фізіологічні особливості ендокринної системи у дітей. 
2. Семіотика синдромів гіпер- і гіпофункції окремих ендокринних залоз та захворювань ендокринної системи у дітей. 
Імунна система та система крові у дітей 
1. Особливості системи крові у дітей різних вікових груп. Мієлограма у дітей. 
2. Клініко-гематологічна семіотика основних синдромів (анемічний, гемолітичний, геморагічний та ін.) та захворювань системи крові у дітей. 
3. Імунна система та особливості її функціонування у дітей. 
4. Особливості функціонування імунної системи у новонароджених та дітей інших вікових груп. 
5. Поняття про імунодефіцити. 
6. Класифікація та семіотика імунодефіцитних станів. 

ПЕРЕЛІК ПРАКТИЧНИХ НАВИЧОК ДО ПРОВЕДЕННЯ ДИФЕРЕНЦІЙОВАНОГО ЗАЛІКУ
Розділ 1. «Розвиток дитини. Вигодовування дітей» 
1. Вміння зібрати анамнез у дітей. 
2. Проведення антропометричних вимірювань 
3. Провести оцінку фізичного розвитку дитини. 
4. Провести оцінку психомоторного розвитку дитини. 
5. Перевірити менінгіальні симптоми
6. Скласти раціон харчування здоровій дитині першого року життя. 
7. Провести контрольне годування дитини першого року життя. 
8. Скласти раціон харчування здоровій дитині першого року життя. 
Розділ 2. «Анатомо-фізіологічні особливості, методика досліджень 
та семіотика захворювань у дітей» 
1. Критерії оцінки загального стану хворого (задовільне, середньої важкості, важке, дуже важке).
2. Положення (активне, пасивне, вимушене).
3. Свідомість (ясна, затемнена, відсутня). За відсутності свідомості оцінити ступінь коми.
4. Методика дослідження шкіри і  слизових оболонок. 
Огляд: колір шкіри, наявність первинних або вторинних елементів висипу, стан волосяного покрову і нігтів. Ендотеліальні проби. Визначення дермографізму та набряків. 
Пальпація: температура і вологість шкіри, еластичність шкіри.
5. Методика дослідження підшкірно-жирового шару. 
Огляд: розвиток і рівномірність розподілу підшкірно-жирового шару. 
Пальпація: визначення товщини підшкірно-жирової складки та тургору тканин. 
6. Методика дослідження лімфатичної системи. 
Огляд: збільшення - зміна кольору шкіри над лімфатичними вузлами. 
Пальпація: кількість, консистенція, рухливість, болісність лімфатичних вузлів 
7. Методика дослідження м'язової системи. 
Огляд: симетричність і ступінь розвитку м'язів. 
Пальпація: визначення тонусу і сили м'язів.
8. Методика дослідження кісткової системи: 
Огляд та пальпація. Визначення величини і форми голови, наявність деформацій, краніотабесу, великого тім’ячка, стан швів черепа, співвідношення лицьової і мозкової частин черепу, симетричність обличчя. Прикус, формула зубів, наявність карієсу. 
Форма грудної клітки, наявність деформації.
Наявність фізіологічних вигинів хребта. Викривлення хребта і кінцівок. 
Суглоби: форма, величина, рухливість, стан шкіри над ними
9. Методика дослідження органів дихання: 
Огляд: зміна голосу, дихання через ніс, наявність задишки. Тип, частота, ритм та  глибина дихання. Симетричність участі грудної клітки в акті дихання. 
Пальпація: болісність ребер і міжреберних проміжків, голосове тремтіння, симптом потовщення шкірної складки, еластичність і резистентність грудної клітини. 
Перкусія легенів: порівняльна перкусія легень
Аускультація легенів: визначення характеру дихання (пуерильне, жорстке, везикулярне, бронхіальне), його звучність (посилене, ослаблене). Хрипи: локалізація, кількість, звучність. Крепітація. Шум тертя плеври.
10. Методика дослідження серцево-судинної системи. 
Огляд: пульсація судин (сонних артерій, набухання і пульсація шийних вен), пульсація ділянок серця і епігастральної ділянки, верхівковий поштовх, серцевий поштовх. 
Пальпація: верхівковий поштовх: локалізація, сила, поширеність. Симптом «котячого муркотіння. Визначення пульсу, його характеристика (синхронність, частота, наповнення, напруга, ритм). 
Перкусія: визначення меж  відносної серцевої тупості. 
Аускультація серця: тони серця, їх ясність, частота, ритм; наявність шумів, акцентів, розщеплювання або роздвоєння тонів. 
11. Методика дослідження шлунково-кишкового тракту. 
Огляд: стан слизової оболонки порожнини роту, зіву, мигдалин, язика (колір, вологість, нальоти, фолікули, тріщини, стан сосочків). 
Форма і величина живота, розширення вен передньої черевної стінки, видима перистальтика, стан пупку (втягнутий, випнутий).
Пальпація. Поверхнева пальпація живота (напруга м'язів передньої черевної стінки, болісність, локальні ущільнення). 
Глибока пальпація живота: пальпація товстого і тонкого кишечнику, шлунку, печінки, селезінки. Симптоми подразнення очеревини.
 Симптоми запалення жовчного міхура (Кера, Ортнера, Мюсі, Боаса, Мерфі), підшлункової залози (точки Дежардена, зона Шоффара, точка Мейо-Робсона), апендициту (Щеткіна -Блюмберга, Ровзінга, Ситковського). 
Перкусія живота: визначення розмірів печінки за Курловим. 
Аускультація живота: перистальтичні шуми. 
12. Методика дослідження сечовидільної системи. 
Огляд: область попереку. 
Пальпація: бімануальна пальпація нирок, сечового міхура. Больові точки: реберно-хребцева, верхня і середня сечоводу. 
Перкусія сечового міхура, симптом Пастернацького. 
13. Методика дослідження ендокринної системи: порушення росту і маси тіла, розподіл підшкірно-жирового шару. Стан щитоподібної залози. Статеві органи: вторинні статеві ознаки, ступінь їх виразності. 
14. Додаткові методи дослідження. Клінічні аналізи крові і сечі. Аналізи сечі за Зімницьким, Нечипоренком, Адіс-Каковським. Копрограма, зскрібок на ентеробіоз. Біохімічні аналізи крові. Дані рентгенографії, УЗД. Оцінка і зіставлення даних аналізів з нормою.

Правила оскарження оцінки  Згідного загальних положень та наказів ХНМУ
Завідувачка кафедри пропедевтики педіатрії №2
д. мед. н., професор									В.А Клименко


Загальна інформація про дисципліну

Назва розділу - Загальна хірургія.

Викладачі:     
 
завідувач кафедри загальної хірургії №2, д. мед. н., професор В.О. Сипливий 
професор кафедри загальної хірургії №2, д. мед. н. Г.Д. Петренко; 
доцент кафедри загальної хірургії №2, к.мед.н.,  А.Г. Гузь;
доцент кафедри загальної хірургії №2, к.мед.н., О.Г. Петюнін;
доцент кафедри загальної хірургії №2, к.мед.н., С.В. Грінченко;
[bookmark: _Hlk32316162]доцент кафедри загальної хірургії №2, к.мед.н., В.В. Доценко.
[bookmark: _Hlk32316201]асистент кафедри загальної хірургії №2, к.мед.н. В.И.Робак.
асистент кафедри загальної хірургії №2, В.А.Курбатов.

Розклад занять - Згідно розкладу занять на Ⅴ та ⅤI семестр.

Консультації    - Відповідно до графіку, розміщеному на інформаційному стенді кафедри.

























ВСТУП
Програма вивчення навчальної дисципліни «Загальна хірургія» складена до освітньо-професійної програми другого (магістерського) рівня
галузі знань 22 «Охорона здоров’я»,  спеціальності 222 «Медицина» 

Анотація до дисципліни.
«Загальна хірургія» є клінічною дисципліною, під час вивчення якої відбувається засвоєння студентами базових теоретичних знань з питань організації хірургічної допомоги, десмургії, організації санітарно-епідемічного режиму в хірургічній клініці, кровотечі та її зупинки, трансфузіології, анестезіології та реанімації, різноманітних травматологічних уражень, хірургічної інфекції, трансплантології, онкології, обстеження хірургічного хворого, догляду за хворими тощо. Засвоєння теоретичного матеріалу супроводжується набуттям відповідних інтегральних, загальних і фахових компетентностей. 
Програма дисципліни структурована на 2 розділи, до склада яких входить 7 змістових розділів:
[bookmark: _Hlk508982533]Розділ 1.Введення в хірургію. Десмургія. Основи санітарно-епідемічного режиму в хірургічній клініці. Невідкладні хірургічні стани. Основи трансфузіології, анестезіології та реаніматології (містить 4 змістових розділи). 
Розділ 2. Хірургічна інфекція. Змертвіння. Основи трансплантології та клінічної онкології. Методи обстеження хірургічних хворих (містить 3 змістових розділи). 
Організація навчального процесу здійснюється за вимогами Європейської кредитно-трансферної системи.

Предметом вивчення навчальної дисципліни «Загальна хірургія» є:заходи з організації санітарно-епідемічного режиму в хірургічній клініці; перев’язочний матеріал і способи його застосування; кровотеча і способи її тимчасової та кінцевої зупинки; трансфузія компонентів донорської крові, ускладнення гемотрансфузії та їх профілактика; основи анестезіології та реаніматології; клініка, діагностика, перша медична допомога, принципи лікування при травматичних ушкодженнях; загальні питання хірургічної інфекції;клініка, діагностика, лікування, профілактика окремих видів хірургічної інфекції; основи трансплантології, основи клінічної онкології; методологія обстеження хірургічного хворого. 

Пре реквізити дисциплін. Дисципліна «Загальна хірургія» базується на знаннях, що отримуються студентами під час вивчення таких фундаментальних дисциплін як анатомія, гістологія, фізіологія, патологічна анатомія, патологічна фізіологія, пропедевтика внутрішньої медицини, фармакологія, і закладає основи для вивчення клінічної хірургії, травматології та ортопедії, урології, нейрохірургії, акушерства, гінекології,анестезіології, реаніматології та інших навчальних дисциплін, що передбачають застосування хірургічних методів лікування. 

Мета та завдання навчальної дисципліни
1. Метою викладання навчальної дисципліни «Загальна хірургія» є:
· оволодіння систематизованими знаннями з організації хірургічної допомоги і профілактики розповсюдження внутрішньо-лікарняної інфекції;
· формування практичних умінь з використання перев’язочного матеріалу; 
· оволодіння навичками догляду за хірургічними хворими;
· знайомство з принципами місцевого і загального знеболення, оволодіння алгоритмами діагностики термінальних станів, клінічної смерті і проведення заходів для елементарної підтримки життя;
· знайомство з основами трансфузіології та оволодіння методиками трансфузії компонентів донорської крові і забезпечення профілактики виникнення гемотрансфузійних ускладнень; 
· опанування вмінням діагностувати різноманітні травматичні ушкодження та надавати при них першу медичну допомогу, засвоєння принципів лікування травматичних ушкоджень в умовах стаціонару;
· опанування загальними знаннями про хірургічну інфекцію, вмінням діагностувати хірургічні інфекційні хвороби; засвоєння принципів і особливостей лікування різних хірургічних інфекційних процесів та способів для їх профілактики;
· знайомство з основами трансплантології;
· оволодіння знаннями з основ клінічної онкології;
· формування практичних умінь щодо обстеження хірургічного хворого і оформлення його результатів в медичній карті стаціонарного хворого.

2. Основними завданнями вивчення дисципліни «Загальна хірургія» є:
1. засвоєння основних заходів, необхідних для організації роботи у хірургічному відділенні і забезпечення профілактики виникнення і розповсюдження внутрішньо-лікарняної інфекції;
2. набуття практичних навичок з накладання пов’язок з використанням різноманітних перев’язочних матеріалів;
3. набуття практичних навичок для надання першої медичної допомоги при таких станах як кровотеча, закрите пошкодження м’яких тканин, перелом кістки, вивих, синдром тривалого стиснення, рана, опік, відмороження;
4. набуття практичних навичок для підготовки і проведення трансфузії компонентів крові донора;
5. засвоєння знань з основ місцевої і загальної анестезії, набути вміння вибирати метод знеболення в залежності від стану хворого і наявної хірургічної патології;
6. набуття практичних навичок для діагностики і диференціальної діагностики при різноманітних хірургічних інфекційних процесах, отримання вмінь щодо вибору лікувальної програми і засобів профілактики при хірургічній інфекції;
7. засвоєння знань про особливості застосування різних трансплантатів, про деонтологічні та юридичні аспекти при трансплантації;
8. набуття навичок і вмінь для обстеження хірургічного хворого та оформлення результатів у відповідній медичній документації;
9. формування морально-етичних та деонтологічних якостей при професійному спілкуванні з хворим.

3. Компетентності та результати навчання, формуванню яких сприяє          дисципліна      (взаємозв’язок з нормативними змістом підготовки здобувачів вищої освіти, сформульованим у термінах результатів навчання у Стандарті). 
	
Згідно з вимогами стандарту дисципліна забезпечує набуття студентами компетентностей: 
6. інтегральна: здатність розв’язувати типові та складні спеціалізовані задачі та практичні проблеми у професійний діяльності в галузі охорони здоров’я або у процесі навчання, що передбачає проведення досліджень та/або здійснення інновацій та характеризується комплексністю та невизначеністю умов і вимог;

7. загальні:
8. здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу;
9. здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями;
10. здатність застосовувати знання в практичних ситуаціях;
11. здатність планувати і управляти часом;
12. знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності;
13. навички використання інформаційних та комунікаційних технологій;
14. здатність до адаптації та дії в новій ситуації;
15. здатність приймати обґрунтовані рішення;
16. здатність працювати в команді;
17. навички міжособистісної взаємодії;
18. визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов’язків; 
19. прагнення до збереження навколишнього середовища; 
20. здатність діяти на основі етичних міркувань (мотивів); 

· спеціальні (фахові, предметні):
14. збір анамнезу у хірургічного хворого;
15. проведення об’єктивного обстеження хірургічного хворого;
16. оцінювання важкості клінічних проявів хвороби;
17. складання плану обстеження і оцінка їх результатів;
18. проведення диференційної діагностики;
19. забезпечення догляду за важкохворим; 
20. виявляти і оцінювати гострі медичні стани; 
21. надання першої медичної допомоги;
22. забезпечення базової підтримки життя і серцево-легеневої реанімації у відповідності до діючих Європейських рекомендацій;
23. лікування болю; 
24. призначення відповідного лікування;
25. виконання медичних процедур і медичних маніпуляцій (вимірювання артеріального тиску, проведення венепункції та катетеризації вени, застосування засобів для проведення внутрішньовенної трансфузії, проведення підшкірної, внутрішньо-м’язової ін’єкцій, катетеризація сечового міхура, промивання шлунку, постановка клізми);
26. транспортування хворих;
27. проведення трансфузії компонентів донорської крові; 
28. застосовувати заходи з профілактики виникнення і розповсюдження внутрішньо-лікарняної інфекції;










Деталізація компетентносте відповідно до дескрипторів НРК у формі «Матриці компетентностей».

Матриця компетентностей

	№
	Компетентність
	Знання
	Уміння
	Комунікація
	Автономія та відповідальність

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Інтегральна компетентність

	Здатність розв’язувати типові та складні спеціалізовані задачі та практичні проблеми у професійний діяльності в галузі охорони здоров’я або у процесі навчання, що передбачає проведення досліджень та/або здійснення інновацій та характеризується комплексністю та невизначеністю умов і вимог


	Загальні компетентності

	1
	Здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу.
	Знати способи аналізу, синтезу та подальшого сучасного навчання
	Вміти проводити аналіз інформації, приймати обґрунтовані рішення, вміти придбати сучасні знання
	Встановлювати відповідні зв’язки для досягнення цілей.
	Нести відповідальність за своєчасне
набуття сучасних знань 

	2
	Здатність вчитися і оволодівати сучасними знаннями.
	Знати сучасні тенденції розвитку галузі та аналізувати їх
	Вміти проводити аналіз професійної інформації, приймати обґрунтовані рішення, набувати сучасні знання
	Встановлювати відповідні зв’язки для досягнення цілей.
	Нести відповідальність за своєчасне набуття сучасних знань 

	3
	Здатність застосовувати знання в практичних ситуаціях
	Мати спеціалізовані концептуальні знання, набуті у процесі навчання
	Вміти розв’язувати складні задачі і проблеми, які виникають у професійній діяльності
	Зрозуміле і недвозначне донесення власних висновків, знань та пояснень, що їх обґрунтовують до фахівців та нефахівців
	Відповідати за прийняття рішень у складних умовах

	4
	Здатність планувати і управляти часом
	Знати принципи планування, знати вимоги щодо термінів проведення тої чи іншої дії
	Вміти послідовно виконувати свої дії у відповідності з вимогами до термінів їх виконання
	Встановлювати відповідні зв’язки для досягнення результату
	Нести відповідальність за відповідний порядок і терміни проведення дій 

	5
	Знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності
	Мати знання зі структури професійної діяльності
	Вміти здійснювати професійну діяльність, що потребує оновлення та інтеграції знань
	Здатність ефективно формувати комунікаційну стратегію у професійній діяльності
	Нести відповідальність за професійний розвиток, здатність до подальшого професійного навчання з високим рівнем автономності
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	6
	Навички використання інформаційних і комунікаційних технологій
	Мати знання в галузі інформаційних і комунікаційних технологій,
що застосовуються у професійній діяльності
	Вміти використовувати інформаційні та комунікаційні технології в професійній галузі, що потребує оновлення та інтеграції знань
	Використовувати інформаційні та комунікаційні технології у професійній діяльності
	Нести відповідальність за розвиток
професійних знань та умінь.

	7
	Здатність до адаптації та дії в нової ситуації.
	Знати види та способи адаптації, принципи дії в новій ситуації
	Вміти застосувати засоби саморегуляції, вміти пристосовуватися до нових ситуацій (обставин) життя та діяльності
	Встановлювати відповідні зв’язки для досягнення результату.
	Нести відповідальність своєчасне використання методів саморегуляції.

	8
	Здатність приймати обґрунтоване рішення;
	Знати тактики та стратегії спілкування, закони та способи комунікативної поведінки
	Вміти приймати обґрунтоване рішення, обирати способи та стратегії спілкування для забезпечення ефективної командної роботи
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії
	Нести відповідальність за вибір та тактику способу комунікації що забезпечує прийняття рішення 

	9
	Здатність працювати в команді.
	Знати тактики та стратегії спілкування, закони та способи комунікативної поведінки.
	Вміти обирати способи та стратегії спілкування для забезпечення ефективної командної роботи
	Використовувати стратегії спілкування
	Нести відповідальність за вибір та тактику способу комунікації

	10
	Навички міжособистісної взаємодії
	Знати закони та способи міжособистісної взаємодії
	Вміти обирати способи та стратегії спілкування для міжособистісної взаємодії
	Використовувати навички міжособистісної взаємодії
	Нести відповідальність за вибір та тактику способу комунікації

	11
	Визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов’язків
	Знати обов’язки та шляхи виконання поставлених завдань
	Вміти визначити мету та завдання бути наполегливим та сумлінним при виконання своїх обов’язків
	Встановлювати міжособистісні зв’язки для ефективного виконання завдань та обов’язків
	Відповідати за якісне виконання поставлених завдань

	12
	Прагнення до збереження навколишнього середовища.
	Знати проблеми збереження навколишнього середовища та шляхи його збереження
	Вміти формувати вимоги до себе та оточуючих щодо збереження навколишнього середовища
	Вносити пропозиції відповідним органам та установам щодо заходів до збереження та охорони навколишнього середовища
	Нести відповідальність щодо виконання заходів збереження навколишнього середовища в рамках своєї компетенції.

	13
	Здатність діяти на основі етичних міркувань
	Знати основи етики та деонтології
	Вміти застосовувати етичні та деонтологічні норми і принципи у професійній діяльності
	Здатність донести до пацієнтів, членів їх родин, колег свою професійну позицію
	Нести відповідальність щодо виконання етичних та деонтологічних норм і принципів у професійній діяльності

	Спеціальні (фахові, предметні) компетентності

	1
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	1
	Збір анамнезу у хірургічного хворого
	Знати можливі скарги і послідовність збору інформації про хворобу у хворого
	Вміти послідовно зібрати всю інформацію щодо хвороби зі слів хворого
	Здатність встановлювати міжособистісні зв’язки 
	Нести відповідальність щодо виконання етичних та деонтологічних норм

	2
	Проведення об’єктивного обстеження хірургічного хворого
	Знати послідовність застосування методики об’єктивного обстеження хворого
	Вміти виконувати всі регламентовані методи обстеження у відповідній послідовності і оцінювати отримані результати
	Здатність встановлювати зв'язок з хворим під час об’єктивного обстеження
	Нести відповідальність за правильність проведення і інтерпретацію отриманих результатів при об’єктивному обстеженні хворого

	3
	Оцінювання важкості клінічних проявів хвороби
	Мати знання про клінічний перебіг хвороби
	Вміти вибрати і застосувати відповідну шкалу для оцінки клінічного перебігу хвороби
	Використовувати інформаційні та комунікаційні технології у професійній діяльності
	Нести відповідальність за інтерпретацію отриманих результатів при оцінці клінічного перебігу хвороби

	4
	Складання плану обстеження і оцінка отриманих результатів
	Мати спеціалізовані знання про методики проведення лабораторних та інструментальних досліджень
	Вміти аналізувати результати лабораторних та інструментальних методів досліджень
	Здатність донести до пацієнта та фахівців висновки щодо переліку та результатів досліджень
	Нести відповідальність за правильність і вчасність проведення відповідних досліджень та інтерпретацію їх результатів

	5
	Проведення диференційної діагностики
	Мати знання про клінічні прояви травматичних ушкоджень, хірургічної інфекції та інших невідкладних хірургічних станів 
	Вміти проводити диференційну діагностику між травматичними ушкодженнями, вміти розрізняти різноманітні інфекційні хірургічні хвороби та стадії їх розвитку
	Обґрунтовано формувати та довести до пацієнта і фахівців висновки результатів диференційної діагностики
	Нести відповідальність за вчасну і правильну діагностику 

	6
	Забезпечення догляду за важкохворим 
	Мати знання про організацію комфортного перебування хворого в стаціонарі та правила забезпечення життєвих потреб організму
	Мати навички з догляду з хворим в умовах стаціонару, вміти визначати й оцінювати загальний стан пацієнта, основні параметри його життєдіяльності 
	Ефективно формувати комунікаційну стратегію при контактуванні з пацієнтом, вносити інформацію до відповідної документації
	Нести відповідальність за своєчасну оцінку стану пацієнта, за вчасне і правильне проведення заходів по догляду за хворим

	7
	Виявляти і оцінювати гострі медичні стани
	Мати знання про клінічні прояви і стадії розвитку гострих медичних станів
	Вміти швидко виявляти і діагностувати гострі медичні стани, вміти організовувати відповідну діагностичну програму 
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії
	Нести відповідальність за своєчасне виявлення і оцінку невідкладного медичного стану у пацієнта
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	8
	Надання першої медичної допомоги 
	Мати спеціалізовані знання про невідкладні стани людини; знати алгоритми надання першої  медичної допомоги
	Вміти послідовно і правильно виконувати заходи першої медичної допомоги відповідно до невідкладного стану, що виник
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії
	Нести відповідальність за правильність і послідовність надання першої медичної допомоги

	9
	Забезпечення базової підтримки життя і серцево-легеневої реанімації у відповідності до діючих Європейських рекомендацій
	Мати спеціалізовані знання про термінальні стани, їх клінічні прояви
	Вміти швидко провести діагностику термінального стану, клінічної смерті. Вміти проводити заходи елементарної підтримки життя
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії
	Нести відповідальність за своєчасне виявлення термінального стану, за правильність проведення заходів для елементарної підтримки життя

	10
	Лікування болю 
	Мати спеціалізовані знання про патогенез виникнення болю та патологічні стани, що виникають в результаті больового синдрому
	Вміти вибрати і застосувати відповідний лікувальний захід чи лікарський препарат для попередження та зменшення больового синдрому та його наслідків
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії. Вміти вносити інформацію про використання наркотичних анальгетиків у відповіднудокументацію
	Нести відповідальність за вчасність і правильність застосування відповідних заходів і лікарських препаратів для профілактики і зменшення проявів больового синдрому

	11
	Призначення відповідного лікування
	Мати спеціалізовані знання алгоритмів та схем лікування травматичних ушкоджень та хірургічної інфекції
	Вміти вибирати необхідний комплекс лікувальних заходів в залежності від патологічного стану
	Обґрунтовано формувати та довести до пацієнта та фахівців висновки про відповідний комплекс лікування хворого. Вміти записувати призначення  у медичній документації
	Нести відповідальність за вчасність і правильність вибору лікувальної програми для хворого з травматичним ушкодженням, хірургічною інфекцією

	12
	Проведення медичних маніпуляцій та процедур
	Мати спеціалізовані знання з анатомії та нормальної фізіології. Знання алгоритмів виконання мед. процедур і маніпуляцій: вимірювання А/Т, венепункція, катетеризація вени, в/в трансфузія, підшкірна, внутрішньом’язова ін’єкція, катетеризація сечового міхура, промивання шлунку зондом, постановка клізми, гоління операційного поля
	Вміти провести медичну процедуру чи виконати медичну маніпуляцію відповідно до алгоритму
	Обґрунтовано формувати та довести до пацієнта висновки щодо необхідності проведення тої чи іншої медичної процедури чи маніпуляції
	Нести відповідальність за якість виконання тої чи іншої медичної процедури чи маніпуляції
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	13
	Транспортування хворого 
	Мати знання про засоби і способи транспортування хворого 
	Вміти оцінити можливість проведення транспортування хворого та вибрати адекватний для цього спосіб 
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії
	Нести відповідальність за правильність оцінки можливості транспортування хворого та вибір засобу для транспортування

	14
	Проведення трансфузії компонентів донорської крові
	Мати спеціалізовані знання з фізіології крові. Знати алгоритми проведення тестів на сумісність при гемотрансфузії препаратів крові
	Вміти провести тести на сумісність перед гемотрансфузією препарату крові. Вміти виконати саму гемотрансфузією
	Використовувати стратегії спілкування та навички міжособистісної взаємодії. Заповнення відповідної медичної документації
	Нести відповідальність за правильність проведення тестів на сумісність перед гемотрансфузією, та проведення самої трансфузії препарату крові 

	15
	Застосовувати заходи з профілактики виникнення і розповсюдження внутрішньо-лікарняної інфекції
	Мати спеціалізовані знання з питань антисептики, дезінфекції, організаційних антиепідемічних заходів, асептики 
	Вміти організувати відповідний санітарно-епідемічний режим в приміщення хірургічного відділення 
	Вміти заповнювати відповідну медичну документацію, що звітує про виконання заходів санітарно-епідемічного режиму у стаціонарному відділенні
	Нести відповідальність за дотримання правил санітарно-епідемічного режиму



Результати навчання:
Інтегративні кінцеві програмні результати навчання, формуванню яких сприяє навчальна дисципліна: 
2. здатність проведення професійної діяльності у соціальній взаємодії, основаній на гуманістичних і етичних засадах; 
3. здатність ідентифікувати майбутню професійну діяльність як соціально значущу для здоров’я людини; 
4. здатність використовувати знання та розуміння предметної області та розуміння професії; 
5. здатність виявляти знання в практичних ситуаціях;
6. здатність використовувати результати самостійного пошуку, аналізу та синтезу інформації з різних джерел для рішення типових завдань професійної діяльності;
7. здатність аргументувати інформацію для прийняття рішень, нести відповідальність за них у стандартних і нестандартних професійних ситуаціях;
8. розуміння і дотримання принципів деонтології та етики у професійній діяльності; 
9. розуміння про норми санітарно-епідемічного режиму та вимог техніки безпеки при здійсненні професійної діяльності;
10. розуміння саморегуляції та ведення здорового способу життя, здатність до адаптації та дії в новій ситуації; 
11. здатність усвідомлювати вибір стратегії спілкування, навички міжособистісної взаємодії;
12. здатність дотримуватись норм спілкування у професійній взаємодії з колегами, керівництвом, ефективно працювати в команді; 
13. здатність ефективно спілкуватися, формувати та розв’язувати завдання рідною мовою як усно, так і письмово;
14. здатність використовувати деякі інформаційні і комунікаційні технології;
15. здатність аналізувати та оцінювати результати дослідження, вікових, статевих, індивідуальних особливостей організму людини, клінічну анатомію ділянок тіла людини, органів та інших анатомічних утворень;
16. збирати, інтерпретувати відповідні дані та аналізувати складності в межах спеціалізації для донесення суджень, що висвітлюють соціальні та етичні проблеми;
17. розуміння прагнення до збереження навколишнього середовища;
18. здатність демонструвати сучасний рівень знань профільних питань зі загальної хірургії стосовно вирішення проблем медицини;


Результати навчання для дисципліни:
Знати: 
· сучасні концепції вітчизняної і зарубіжної теоретичної і практичної хірургії;
· основні принципи організації хірургічної допомоги населенню України; 
· основи організації раціонального режиму і лікування хірургічного хворого;
· загальні елементи догляду за хірургічними хворими;
· теоретичні аспекти про перев’язочний матеріал і способи його застосування; 
· теоретичні основи сучасної антисептики;
· теоретичні аспекти профілактики виникнення і розповсюдження внутрішньо-лікарняної інфекції; 
· класифікацію, клінічні прояви, наслідки кровотечі, методи тимчасової і кінцевої зупинки кровотечі;
· теоретичні і практичні аспекти трансфузії препаратів донорської крові та кровозамінників;
· ускладнення при гемотрансфузії, заходи для їх профілактики і лікування;
· основи анестезіології;
· основи реаніматології, клінічні прояви термінальних станів, їх діагностику, стадії і заходи при проведенні серцево-легеневої реанімації; 
· загальні питання травматології, онкології та трансплантології; 
· засоби і способи транспортної іммобілізації; 
· теоретичні аспекти про рани і рановий процес, лікування ран;
· загальні питання хірургічної та ВІЛ-інфекції;
· клініку, діагностику та лікування окремих гнійно-запальних захворювань м’яких тканин, сухожилків, кісток та суглобів;
· методику обстеження хворого, особливості обстеження хворого з хірургічною патологією;
· структуру медичної карти стаціонарного хворого. 

Вміти: 
10. накладати бинтову пов’язку на різні ділянки тіла;
11. накладати лонгету з гіпсу; 
12. вибирати засіб для транспортної іммобілізації, накладати шину Крамера, Дітерікса; 
13. провести дезінфекцію різних інструментів та предметів догляду за хворими;
14. організувати відповідні санітарно-епідемічні умови для різних приміщень хірургічного відділення;
15. виконати підшкірну, внутрішньом’язову ін’єкції, провести венепункцію, становити внутрішньовенний катетер, налаштувати систему для трансфузії кровозамінників і компонентів донорської крові;
16. виконати катетеризацію сечового міхура м’яким катетером, поставити очисну та сифонну клізму, промити шлунок зондом;
17. підготовити операційне поле;
18. застосувати заходи для профілактики виникнення пролежнів;
19. провести диференційну діагностику при кровотечі, виявляти ознаки розвитку геморагічного шоку;
20. застосувати способи тимчасової зупинки кровотечі, вибирати спосіб для кінцевої зупинки кровотечі;
21. визначити групу крові за системою АВО та Rh, провести тести на індивідуальну сумісність крові реципієнта та донора, вибрати тести на сумісність при трансфузії компонентів донорської крові, організувати і провести трансфузію еритроцитарної маси, свіжозамороженої плазми;
22. вибрати адекватний спосіб анестезії для проведення того чи іншого втручання;
23. провести діагностику термінальних станів, виконувати заходи елементарної підтримки життя;
24. діагностувати різноманітні травматичні пошкодження;
25. надавати першу медичну допомогу при різноманітних травматичних пошкодженнях;
26. вибрати хірургічну тактику при лікуванні різних стадій ранового процесу;
27. вибрати засоби для місцевого застосування при лікуванні ран в залежності від стадії ранового процесу;
28. діагностувати різноманітні інфекційні хірургічні процеси, проводити між ними диференційну діагностику;
29. діагностувати гнійно-некротичну стадію розвитку інфекційного хірургічного захворювання;
30. вибирати відповідну хірургічну тактику для різних стадій розвитку хірургічної інфекції;
31. скласти лікувальну програму при різних інфекційних хірургічних захворюваннях;
32. проводити збір анамнезу та об’єктивне обстеження хірургічного хворого;
33. оформити карту стаціонарного хворого для пацієнта з хірургічною патологією. 

Інформаційний обсяг навчальної дисципліни
На вивчення навчальної дисципліни відводиться 135 годин, 4,5 кредитів ЄКТС. 

Зміст Дисциплін:
Змістовий розділ: 1 Десмургія. Антисептика. Асептика. Кровотеча. Гемотрансфузія. Травматичні ушкодження. 

Тема 1. Десмургія. Визначення. Правила накладання та типи бинтових пов’язок. Типові пов’язки на верхню кінцівку, голову, шию, грудну клітку.
Визначення десмургії. Класифікація пов’язок, перев’язочного матеріалу. Вимоги до перев’язочного матеріалу. Загальні правила для накладання бинтових пов’язок. Типові пов’язки на верхню кінцівку, голову, шию, грудну клітку. 
Тема 2. Десмургія. Пов’язки на живіт, промежину, нижню кінцівку. Гіпсова техніка.
Типові бинтові пов’язки на живіт, промежину, кінцівки. Види пов’язок, що твердіють. Типові гіпсові пов’язки. Проби на якість гіпсового порошку. Правила гіпсової техніки.
Тема 3. Хірургічна операція. Класифікація хірургічних операцій. Етапи хірургічного втручання. Передопераційна підготовка хворого та ведення післяопераційного періоду. Особливості хірургічного втручання в контексті невиліковного захворювання, покази. Поняття паліативної хірургії. 
Поняття про хірургічну операцію. Класифікація хірургічних операцій за особливостями виконання, за призначенням, за метою, за етапністю тощо. Основні етапи виконання хірургічної операції. Визначення передопераційного періоду, його тривалість і задачі. Особливості підготовки хворих до екстрених, термінових і планових операцій. Передопераційний період: догляд за шкірою хворого, санація ротової порожнини, гоління волосся, очищення кишечнику за допомогою клізм, гігієна білизни та одягу хворих. Основні аспекти догляду за хворими у післяопераційному періоді, профілактика можливих ускладнень. Харчування хворих. Особливості хірургічного втручання в контексті невиліковного захворювання, покази. Поняття паліативної хірургії
Тема 4. Внутрішньо-лікарняна інфекція. Санітарно-епідеміологічний режим. Асептика. 
Поняття про внутрішньо-лікарняну інфекцію. Санітарно-епідеміологічний режим і його складові. Забезпечення санітарно-епідеміологічного режиму в хірургічному відділені. Асептика. Шляхи розповсюдження екзогенної та ендогенної інфекції. Підготовка до стерилізації, стерилізація, зберігання стерильності операційної білизни, перев’язувального матеріалу, хірургічного інструментарію, шовного матеріалу. Обробка рук хірурга та шкіри в ділянці операційного поля. Профілактика розповсюдження ВІЛ-інфекції в хірургічному відділенні. 
Тема 5. Антисептика. Види антисептики. Характеристика основних груп антисептичних засобів та основні способи їх застосування.
Історія появи і розвитку антисептичного методу. Методи сучасної антисептики, їх характеристика. Механізм дії фізичних, хімічних, біологічних антисептиків. Класифікація хімічних антисептиків. Способи застосування антисептичних засобів. 

Змістовий розділ 2. Кровотеча, крововтрата. Основи трансфузіології. 

Тема 6. Кровотеча і крововтрата. Методи тимчасової та кінцевої зупинки кровотечі.
Визначення та класифікація кровотеч. Визначення крововтрати, способи визначення величини крововтрати, класифікація крововтрати в залежності від її величини. Адаптаційні патофізіологічні зміни при крововтраті. Механізм самостійної зупинки кровотечі. Способи тимчасової зупинки кровотечі (пальцеве притискання, давлюча пов’язка, закрутка, джгут тощо). Способи кінцевої зупинки кровотечі: механічні, фізичні, біологічні. Поняття по судинний шов. Способи відновлення цілісності ушкодженого магістрального русла. 
Тема 7. Гемотрансфузія. Визначення груп крові за системами АВО та Rh-фактор. Проби на індивідуальну сумісність за системами АВО та Rh-фактор, біологічна проба.
Історія розвитку переливання крові. Аспекти вчення про групи крові. Способи визначення групи крові за системами АВО та Rh-фактор. Спосіб визначення індивідуальної сумісності за системою АВО, варіанти визначення індивідуальної сумісності за системою Rh-фактор. Проведення проби на біологічну сумісність.
Тема 8. Операція гемотрансфузія. Особливості трансфузії різних компонентів крові. 
Показання та протипоказання до переливання крові та її компонентів. Шляхи та способи гемотрансфузії. Механізм дії перелитої крові та її компонентів. Макроскопічне визначення якості препарату крові перед трансфузією. Класифікація препаратів, що містять компоненти крові. Організація і проведення операції гемотрансфузія. Заповнення протоколу гемотрансфузії. 
Тема 9. Ускладнення гемотрансфузії та їх профілактика. Профілактика передачі інфекційних захворювань при трансфузії компонентів крові. Кровозамінники: класифікація, механізм дії, покази і способи застосування. 
Ускладнення при трансфузії компонентів крові, їх класифікація, патогенез, клініка, диференційна діагностика. Гемотрансфузійний шок, клініка, діагностика, принципи лікування. Профілактика ускладнень при гемотрансфузії. Аспекти профілактики передачі інфекційної хвороби при трансфузії компонентів крові. Кровозамінники, їх класифікація, покази до застосування, способи застосування. 

Змістовий розділ 3. Основи Анестезіології та реаніматології.

Тема 10. Місцеве знеболювання. Види. Показання, протипоказання, ускладнення. Загальне знеболювання.
Визначення місцевої анестезії. Різновиди місцевого знеболення (поверхнева, пошарова інфільтративна, реґіональна, субарахноїдальна, епідуральна, внутрішньо-кісткова).  Препарати і їх дози для місцевої анестезії. Показання, протипоказання для застосування різних способів місцевої анестезії. Можливі ускладнення при проведенні місцевої анестезії та їх профілактика.
Визначення загальної анестезії. Різновиди загальної анестезії. Покази та протипоказання для різних видів наркозу. Поняття про премедикацію. Препарати для інгаляційного та неінгаляційного наркозу.
Тема 11. Інгаляційний і неінгаляційний наркоз. Показання та протипоказання. Ускладнення та їх профілактика. Реаніматологія: термінальні стани; клінічна смерть; базова серцево-легенева реанімація.
Масковий наркоз, методика проведення. Стадії ефірного наркозу. Будова апарату для інгаляційного наркозу. Типи дихальних контурів. Алгоритм проведення ендотрахеального наркозу. Різновиди неінгаляційного наркозу, застосування. Особливості проведення неінгаляційного наркозу. Можливі ускладнення при загальній анестезії та їх профілактика.
Визначення реаніматології. Термінові стани та їх клінічні прояви. Клінічна смерть: клініка, діагностика. Етапи реанімаційних заходів при клінічній смерті за Сафаром та їх мета. Показання і техніка проведення заходів елементарної підтримки життя (САВ). Контроль ефективності заходів елементарної підтримки життя. Відпрацювання алгоритму дій при діагностиці клінічної смерті та проведенні заходів елементарної підтримки життя. Етичні і юридичні аспекти реаніматології. 

Змістовий розділ 4. Травматичні ушкодження. 

Тема 12. Закриті пошкодження м’яких тканин: забій, струс, розрив. Клініка, діагностика закритих пошкоджень м’яких тканин, перша медична допомога, принципи лікування. 
Поняття про травматизм. Різновиди пошкодження м’яких тканина: забій, струс, розрив. Патоморфологічні та патофізіологічні аспекти при закритих пошкодженнях м’яких тканин. Клінічні прояви, діагностика, диференційна діагностика закритих пошкоджень м’яких тканин. Клінічні прояви закритого пошкодження головного мозку, органів грудної клітки, органів черевної порожнини, органів сече-вивідної системи. Перша допомога і особливості транспортування постраждалих при різних закритих пошкодженнях м’яких тканин. Профілактика розвитку травматичного шоку. Принципи лікування ушкоджень м’яких тканин в умовах стаціонару. 
Тема 13. Переломи і вивихи: класифікація; клінічні прояви; діагностика; перша медична допомога; принципи лікування. Політравма. Множинні ушкодження, поєднані та комбіновані травми. Травматичний шок. Синдром тривалого стиснення: патогенез, клініка, діагностика перша медична допомога, принципи лікування. 
Визначення перелому кісток. Класифікація переломів. Механізм виникнення перелому і його вплив на зміщення кісткових уламків. Патофізіологічні і патоморфологічні аспекти регенерації кісткової тканини при переломі. Клінічні прояви при переломі кітки, способи інструментальної діагностики переломів. Задачі і алгоритм надання першої медичної допомоги при переломі кістки. Профілактика травматичного шоку на догоспітальному етапі надання допомоги постраждалому з переломом. Засоби транспортної іммобілізації та особливості їх застосування при переломах кісток. Принципи лікування переломів кісток в умовах стаціонару. 
Визначення вивиху. Класифікація вивихів. Патофізіологічні і патоморфологічні аспекти вивиху. Клінічні прояви і діагностика вивиху. Елементи першої медичної допомоги при вивиху. Загальні умови для проведення репозиції при вивиху та способи репозиції в залежності від локалізації вивиху. Принципи лікування вивиху. 
Визначення політравми, класифікація. Сучасні методи діагностики і лікування в умовах військових дій і стихійного лиха. Травматичний шок: патогенез, клінічні прояви, діагностика, принципи профілактики розвитку і лікування на догоспітальному і госпітальному етапах надання допомоги постраждалому. Синдром тривалого стиснення: визначення, патофізіологічні і патологоанатомічні аспекти, клінічні прояви, класифікація, діагностика. Алгоритм першої медичної допомоги при синдромі тривалого стиснення. Принципи лікування в умовах лікарні. 
Тема 14. Рани, визначення, класифікація. Структура рани та перебіг ранового процесу. Особливості сучасної вогнепальної рани та мінно-вибухових ушкоджень. Випадкова контамінована рана: умови для розвитку інфекційного процесу в рані та їх усунення (ПХО). Чисті післяопераційні рани, особливості лікування. 
Визначення рани, структура рани, класифікація ран, характеристика різних типів ран. Патофізіологічні та патоморфологічні аспекти при рані. Елементи першої медичної допомоги при рані. Умови, що сприяють розвитку інфекційного процесу в контамінованій рані. Профілактика розвитку інфекційного процесу у випадковій контамінованій рані (первинна хірургічна обробка). Чиста післяопераційна рана, її особливості. Загоєння чистої рани первинним натягом (стадії ранового процесу при чистій рані). Первинний хірургічний шов та його різновиди.  Лікування чистої рани в післяопераційному періоді. Патоморфологічні особливості при вогнепальному поранені. Особливості структурних і функціональних змін тканини від виду зброї. Первинна хірургічна обробка вогнепальних ран, її особливості.
Тема 15. Інфіковані рани. Стадії перебігу ранового процесу. Лікування інфікованої рани в залежності від стадії ранового процесу. Клінічних розбір хворого з інфікованою раною. 
Визначення інфікованої рани. Перебіг ранового процесу в інфікованій рані, характеристика різних стадій ранового процесу при інфікованій рані. Принцип лікування інфікованої рани в залежності від стадії ранового процесу. Хірургічна обробка гнійної рани: покази, протипоказання, техніка проведення. Види дренування гнійної рани. Види вторинних хірургічних швів, покази та протипоказання для їх застосування. Хірургічні операції, що можуть бути застосовані в стадії епітелізації та рубцювання. Клінічний розбір хворого з інфікованою раною. 
Тема 16. Опіки: класифікація, клініка. Перша допомога при різних видах опіку. Ураження світловим випромінюванням ядерного вибуху. Опіки, викликанні запалювальними сумішами. Опікова хвороба. Лікування опіку в стаціонарі в залежності від періоду опікової хвороби. Види хірургічних операцій, що застосовуються при лікуванні опіку.
Визначення опіку. Різновиди опіку. Класифікація опіку за глибиною, площею, важкістю. Клінічні прояви термічного опіку в залежності від ступеня ураження. Алгоритм надання першої медичної допомоги при термічному опіку. Симптоматика різного ступеня опіку хімічними сполуками, особливості першої медичної допомоги при цьому виді ураження. Променевий опік: причини, клінічні прояви, перша допомога, профілактика. Визначення глибини і площі ураження при опіку, значення цих даних при наданні медичної допомоги постраждалому. Особливості ураження світловим випромінюванням ядерного вибуху, запалювальними сумішами, перша медична допомога при цих ураженнях. 
Визначення опікової хвороби. Періоди опікової хвороби. Патофізіологічні та патоморфологічні аспекти періодів опікової хвороби. Принципи місцевого лікування опіку. Особливості лікування різних періодів опікової хвороби. Розрахунок об’єму трансфузії при лікуванні опікового шоку. Види хірургічних операцій при лікуванні опіку. 
Тема 17. Відмороження. Класифікація. Механізм ураження. Клінічні ознаки. Перша медична допомога та лікування. Електротравма: механізм ураження електричним струмом; клінічні ознаки; діагностика; перша медична допомога та її особливості. 
Визначення відмороження. Фактори, що сприяють виникненню холодової травми. Періоди перебігу відмороження. Патофізіологічні та патоморфологічні аспекти виникнення та перебігу ураження при відмороженні. Класифікація відмороження: ступені ураження та їх клінічні прояви. Особливості надання першої медичної допомоги постраждалому з відмороженням вдореактивному періоді. Принципи лікування відмороження впісляреактивному періоді. Хірургічні операції, що застосовують при лікуванні відмороження. Електротравма: патоморфологічні та патофізіологічні аспекти; клінічні прояви, особливості першої медичної допомоги. 


Змістовий розділ 5. Хірургічна інфекція. Змертвіння. 

Тема 18. Загальні питання хірургічної інфекції: класифікація; збудники хірургічної інфекції; транслокація. Патогенез розвитку місцевої і загальної реакції організму при хірургічній інфекції. Принципи діагностики і лікування. Хірургічний сепсис (Сепсис-3): визначення, етіологія, класифікація, патогенез, клінічні прояви, діагностика, принципи лікування. Септичний шок. Синдром поліорганної недостатності. Дезінтоксикаційна терапія та імунокорекція. 
Визначення хірургічної інфекції. Класифікація хірургічної інфекції. Збудники хірургічної інфекції та їх характеристика. Визначення транслокації та причини її виникнення. Патофізіологічні та патоморфологічні аспекти розвитку місцевої і загальної реакції організму при хірургічній інфекції. Стадії перебігу патологічного процесу при хірургічній інфекції. Діагностика та диференційна діагностика стадій перебігу хірургічного інфекційного процесу. Принципи лікування хірургічної інфекції. 
Тема 19. Гострі гнійні захворювання м’яких тканин: абсцес, флегмона, фурункул, карбункул, гідраденіт, мастит, парапроктит, бешиха. Панарицій. Флегмони кисті. Особливості анатомічної будови кисті. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування. Лімфангіт, лімфаденіт: етіологія, патогенез, клініка, діагностика, принципи лікування. 
Абсцес: визначення, клінічні прояви, діагностика, принцип лікування. Флегмона: визначення, особливості клінічного перебігу, діагностика, принцип лікування. Визначення фурункулу, карбункулу, гідраденіту, маститу, парапроктиту, бешихи. Особливості клінічної картини при зазначених хірургічних інфекційних процесах в залежності від стадії розвитку. Клінічна класифікація маститу, парапроктиту. Клінічні форми бешихи. Хірургічна тактика і комплексне лікування при зазначених хворобах в залежності від клінічної форми та стадії розвитку патологічного процесу.
Визначення панарицію, класифікація панарицію. Визначення флегмони кисті та її класифікація. Особливості анатомічної будови кисті, що впливають на клініку і розвиток інфекційного процесу. Клініка при різних формах панарицію, діагностика, принципи і особливості лікування різних форм панарицію. Клінічні прояви флегмони кисті в залежності від різновиду і стадії розвитку інфекційного процесу. Діагностика, диференційна діагностика при флегмоні кисті, принципи хірургічного лікування. Визначення лімфангіту, лімфаденіту. Етіологічні, патофізіологічні та патоморфологічні аспекти лімфангіту та лімфаденіту. Клінічні форми лімфангіту. Принципи хірургічної тактики і лікування при лімфангіті і лімфаденіті. 
Тема 20. Гнилісна хірургічна інфекція: збудники, особливості клінічної симптоматики і перебігу, принципи лікування. Анаеробна газова гангрена: етіологія, патогенез, клініка, лікування, специфічна і неспецифічна профілактика.
Визначення гнилісної хірургічної інфекції. Характеристика збудників гнилісної інфекції. Особливості клінічної картини, діагностики і перебігу при гнилісній інфекції. Хірургічна тактика при лікуванні гнилісного хірургічного процесу, особливості медикаментозного лікування. Визначення анаеробної клостридіальної інфекції, характеристика її збудників. Газова гангрена: етіологія, патогенез, клініка, принципи хірургічного лікування, Засоби для специфічної профілактики і лікування газової гангрени, заходи, що забезпечують неспецифічну профілактику щодо виникнення газової гангрени. 
Тема 21. Правець. Сибірка. Дифтерія рани. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування, профілактика. Діагностика, профілактика та принципи лікування правця в умовах військових дій та екстремальних ситуацій. 
Правець: етіологія, патогенез, класифікація, клініка, діагностика, лікування, засоби для профілактики, планова та екстрена профілактика. Діагностика профілактика та принципи лікування правця в умовах військових дій та екстремальних ситуацій. Сибірка: етіологія, патогенез, клініка, діагностика, специфічне лікування, профілактика. Дифтерія рани: етіологія, патогенез, клініка, діагностика, принципи лікування, профілактика. 
Тема 22. Хірургічний сепсис (Сепсис-3): визначення, етіологія, класифікація, патогенез, клінічні прояви, діагностика, принципи лікування. Септичний шок. Синдром поліорганної недостатності. Дезінтоксикаційна терапія та імунокорекція. 
Визначення сепсису (сеписис-3). Історичні аспекти формування концепції про сепсис. Етіологія сепсису, патогенез, класифікація, клінічні прояви. Алгоритм та клінічні критерії для діагностики сепсису. Принципи комплексного лікування хірургічного сепсису. Септичний шок: критерії для діагностики, принципи лікування. Синдром поліорганної недостатності: основні показники, за якими визначають недостатність тієї чи іншої системи. Поняття про дезінтоксикацію, способи і покази для застосування. Імунотерапія, покази та принципи проведення. 
Тема 23. Змертвіння. Некроз. Гангрена. Виразки. Нориці. Причини виникнення. Клінічні прояви, діагностика, лікування.
Визначення змертвіння. Причини виникнення некрозу, класифікація некрозу, загальні принципи діагностики і лікування. Визначення гангрени, патогенез, класифікація, діагностика, принципи лікування. Стадії розвитку гострої і хронічної ішемії кінцівки. Виразки: визначення, причини виникнення, патогенез, клінічні прояви, ускладнення, принципи лікування. Нориці: визначення, причини утворення, патогенез, клінічні прояви, способи діагностики, принципи місцевого лікування, хірургічна тактика. 

Змістовий розділ 6. Основи трансплантології та клінічної онкології. 

Тема 24. Трансплантологія. Класифікація трансплантатів. Особливості застосування різних видів трансплантатів. Деонтологічні аспекти, правові та юридичні основи при трансплантації. 
Визначення трансплантології. Класифікація трансплантатів. Сучасні матеріали для виготовлення штучних трансплантатів. Особливості застосування різних видів трансплантатів. Принципи підбору донорських органів для трансплантації. Деонтологічні аспекти, правові та юридичні основи трансплантології. 
Тема 25. Пухлини. Етіологія, патогенез. Доброякісні і злоякісні пухлини. Гістогенетична, морфологічна, клінічна і міжнародна (TNM) класифікації. Клінічні групи онкологічних хворих. Клінічні прояви. Методи діагностики. Принципи лікування.
Визначення пухлини. Сучасні погляди на причини і розвиток пухлин. Ознаки доброякісності та злоякісності пухлини. Класифікація пухлин. Критерії для формування клінічних груп онкологічних хворих. Клінічні прояви доброякісних і злоякісних пухлин. Сучасні способи інструментальної діагностики при онкологічному процесі. Принципи лікування. Різновиди хірургічних операцій при онкологічному захворюванні (радикальна, паліативна, симптоматична). 

Змістовий розділ 7. Методика обстеження і курація хірургічного хворого. 

Тема 26. Обстеження хірургічного хворого. Збір скарг, анамнезу захворювання і життя. Об’єктивне обстеження голови, шиї, грудної клітки. Живота, опорно-рухового апарату, судин, лімфатичних вузлів. 
Особливості обстеження хірургічного хворого. Збір скарг, особливості при збору анамнезу захворювання та життя у хірургічного пацієнта. Особливості при об’єктивному обстеженні голови, шиї, грудної клітки, живота, опорно-рухового апарату, судин, лімфатичних вузлів у хворого з можливою хірургічною патологією. Локальний статус і його характеристика. 
Тема 27. Курація хірургічного хворого (перше заняття). 
Самостійна робота з хворим в хірургічному відділені. Збір скарг, анамнезу хвороби і життя, об’єктивне обстеження органів и систем. Отримання результатів додаткових методів обстеження, що були застосовані у курованого хворого. 
Формування клінічного і остаточного діагнозу курованого хворого. Консультації з викладачем щодо заповнення того чи іншого пунктів в учбовій формі карти стаціонарного хворого. Занесення отриманих під час курації хірургічного хворого даних в навчальну форму карти стаціонарного хворого. Остаточне оформлення історії хвороби. 
Тема 28. Захист історії хвороби. 
Студенти демонструють знання анамнезу, результатів об’єктивного та інструментального обстеження курованого ними хворого. Студенти обґрунтовують постановку того чи іншого діагнозу, демонструють ті чи інші методи і способи об’єктивного обстеження хворого, пояснюють отримані ними результати при курації. Обговорення застосованого методу лікування у курованого хворого. Аналіз та обговорення помилок, що були допущені при оформлені навчальної форми карти стаціонарного хворого. 
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1. Структура навчальної дисципліни

	Назва змістових розділів і тем
	Кількість годин

	
	Денна форма

	
	усього
	Л
	П
	лаб
	інд
	СРС

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	РОЗДІЛ 1. ВВЕДЕННЯ В ХІРУРГІЮ. ДЕСМУРГІЯ. ОСНОВИ САНІТАРНО-ЕПІДЕМІЧНОГО РЕЖИМУ В ХІРУРГІЧНІЙ КЛІНІЦІ. НЕВІДКЛАДНІ ХІРУРГІЧНІ СТАНИ. ОСНОВИ ТРАНСФУЗІОЛОГІЇ, АНЕСТЕЗІОЛОГІЇ ТА РЕАНІМАТОЛОГІЇ 

	Змістовий розділ 1. Десмургія. Антисептика. Асептика. Кровотеча. Гемотрансфузія. Травматичні ушкодження. 

	Тема 1. Десмургія. Визначення. Правила накладання та типи бинтових пов’язок. Типові пов’язки на верхню кінцівку, голову, шию, грудну клітку.
	4
	
	2
	-
	-
	2

	Тема 2. Десмургія. Пов’язки на живіт, промежину, нижню кінцівку. Гіпсова техніка.
	4
	
	2
	-
	-
	2

	Тема 3. Хірургічна операція. Передопераційна підготовка хворого та ведення післяопераційного періоду. Поняття паліативної хірургії. 
	6
	2
	2
	-
	-
	2

	Тема 4. Внутрішньо-лікарняна інфекція. Санітарно-епідеміологічний режим. Асептика.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 5. Антисептика. Види антисептики. Характеристика основних груп антисептичних засобів та основні способи їх застосування.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Разом за змістовим розділом 1
	24
	4
	10
	-
	-
	10

	Змістовий розділ 2. Кровотеча, крововтрата. Основи трансфузіології

	Тема 6. Кровотеча і крововтрата. Методи тимчасової та кінцевої зупинки кровотечі.
	6
	2
	2
	-
	-
	2

	Тема 7. Гемотрансфузія. Визначення груп крові за системами АВО та Rh-фактор. Проби на індивідуальну сумісність за системами АВО та Rh-фактор, біологічна проба.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 8. Операція гемотрансфузія. Особливості трансфузії різних компонентів крові.
	4,5
	0,5
	2
	-
	-
	2

	Тема 9. Ускладнення гемотрансфузії та їх профілактика. Профілактика передачі інфекційних захворювань при трансфузії компонентів крові. Кровозамінники: класифікація, механізм дії, покази і способи застосування.
	4.5
	0,5
	2
	-
	-
	2

	Разом за змістовим розділом 2
	20
	4
	8
	
	
	8

	Змістовий розділ 3. Основи анестезіології та реаніматології

	Тема 10. Місцеве знеболювання. Види. Показання, протипоказання, ускладнення. Загальне знеболювання.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 11. Інгаляційний і неінгаляційний наркоз. Показання та протипоказання. Ускладнення та їх профілактика. Реаніматологія: термінальні стани; клінічна смерть; базова серцево-легенева реанімація.
	5
	1
	2
	--
	
	2

	Разом за змістовим розділом 3
	10
	2
	4
	
	
	4

	Змістовий розділ 4. Травматичні ушкодження.

	Тема 12. Закриті пошкодження м’яких тканин: забій, струс, розрив. Клініка, діагностика закритих пошкоджень м’яких тканин, перша медична допомога, принципи лікування.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 13. Переломи і вивихи: класифікація; клінічні прояви; діагностика; перша медична допомога; принципи лікування. Політравма. Множинні ушкодження, поєднані та комбіновані травми. Травматичний шок. Синдром тривалого стиснення.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 14. Рани, визначення, класифікація. Структура рани та перебіг ранового процесу. Особливості сучасної вогнепальної рани та мінно-вибухових ушкоджень. Випадкова контамінована рана: умови для розвитку інфекційного процесу в рані та їх усунення (ПХО). Чисті післяопераційні рани, особливості лікування.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 15. Інфіковані рани. Стадії перебігу ранового процесу. Лікування інфікованої рани в залежності від стадії ранового процесу. Клінічних розбір хворого з інфікованою раною.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Проміжний поточний семестровий контроль
	3
	
	2
	
	
	1

	Тема 16. Опіки: класифікація, клініка. Перша допомога при різних видах опіку. Опікова хвороба. Лікування опіку в стаціонарі в залежності від періоду опікової хвороби. Види хірургічних операцій, що застосовуються при лікуванні опіку.
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 17. Відмороження. Класифікація. Механізм ураження. Клінічні ознаки. Перша медична допомога та лікування. Електротравма: механізм ураження електричним струмом; клінічні ознаки; діагностика; перша медична допомога та її особливості. 
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Разом за змістовим розділом 4
	33
	6
	14
	-
	-
	13

	РОЗДІЛ 2. ХІРУРГІЧНА ІНФЕКЦІЯ. ЗМЕРТВІННЯ. ОСНОВИ ТРАНСПЛАНТОЛОГІЇ ТА КЛІНІЧНОЇ ОНКОЛОГІЇ. МЕТОДИ ОБСТЕЖЕННЯ ХІРУРГІЧНИХ ХВОРИХ

	Змістовий розділ 1. Хірургічна інфекція. Змертвіння.

	Тема 18. Загальні питання хірургічної інфекції: класифікація; збудники хірургічної інфекції; транслокація. Патогенез розвитку місцевої і загальної реакції організму при хірургічній інфекції. Принципи діагностики і лікування. 
	5
	1
	2
	-
	-
	2

	Тема 19. Гострі гнійні захворювання м’яких тканин: fбсцес, флегмона. фурункул, карбункул, гідраденіт, мастит, парапроктит, бешиха, Панарицій. Флегмони кисті. Особливості анатомічної будови кисті. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування. Лімфангіт, лімфаденіт: етіологія, патогенез, клініка, діагностика, принципи лікування.
	4,5
	0,5
	2
	-
	-
	2

	Тема 20. Гнилісна хірургічна інфекція: збудники, особливості клінічної симптоматики і перебігу, принципи лікування. Анаеробна газова гангрена: етіологія, патогенез, клініка, лікування, специфічна і неспецифічна профілактика.
	3,5
	0,5
	2
	-
	-
	1

	Тема 21. Правець. Сибірка. Дифтерія рани. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування, профілактика. Діагностика, профілактика та принципи лікування правця в умовах військових дій та екстремальних ситуацій.
	3,5
	0,5
	2
	
	-
	1

	Тема 22. Хірургічний сепсис (Сепсис-3): визначення, етіологія, класифікація, патогенез, клінічні прояви, діагностика, принципи лікування. Септичний шок. Синдром поліорганної недостатності. Дезінтоксикаційна терапія та імунокорекція.
	4,5
	0,5
	2
	-
	-
	2

	Тема 23. Змертвіння. Некроз. Гангрена. Виразки. Нориці. Причини виникнення. Клінічні прояви, діагностика, лікування.
	4,5
	0,5
	2
	-
	-
	2

	Разом за змістовим розділом 1
	25,5
	3,5
	12
	-
	-
	10

	Змістовий розділ 2. Основи трансплантології та клінічної онкології.

	Тема 24. Трансплантологія. Класифікація трансплантатів. Особливості застосування різних видів трансплантатів. Деонтологічні аспекти, правові та юридичні основи при трансплантації.
	3
	
	2
	-
	-
	1

	Тема 25. Пухлини. Етіологія, патогенез. Доброякісні і злоякісні пухлини. Гістогенетична, морфологічна, клінічна і міжнародна (TNM) класифікації. Клінічні групи онкологічних хворих. Клінічні прояви. Методи діагностики. Принципи лікування.
	4,5
	0,5
	2
	-
	-
	2

	Разом за змістовим розділом 2
	7,5
	0,5
	4
	-
	-
	3

	Змістовий розділ 3. Методика обстеження і курація хірургічного хворого.

	[bookmark: _Hlk508970447]Тема 26. Обстеження хірургічного хворого. Збір скарг, анамнезу захворювання і життя. Об’єктивне обстеження голови, шиї, грудної клітки. Живота, опорно-рухового апарату, судин, лімфатичних вузлів.
	3
	
	2
	-
	-
	1

	Тема 27. Курація хірургічного хворого. Написання історії хвороби.
	5
	
	2
	
	
	3

	Тема 28. Захист історії хвороби.
	2
	
	2
	
	
	

	Разом за змістовим розділом 3
	10
	
	6
	
	
	4

	Диференційований залік
	5
	-
	2
	
	
	3

	Всього годин 
	135
	20
	60
	-
	-
	55



2. Теми лекцій
	3. № з/п
	Назва теми
	Кількість годин

	1
	Хірургія як наука. Короткий нарис з історії хірургії. Вітчизняні і закордонні хірургічні школи. Питання професійної етики і деонтології. Правові та юридичні аспекти діяльності хірурга. Хірургічна операція. Передопераційний і післяопераційний період.
	2

	2
	Асептика. Визначення. Поняття. Внутрішньолікарняна інфекція, санітарно-епідемічний режим. Асептичний режим. Профілактика розповсюдження ВІЛ-інфекції. Антисептика. Історична довідка. Шляхи розповсюдження екзогенної і ендогенної інфекції. Види антисептики. Характеристика антисептичних засобів та способів їх застосування.
	2

	3
	Кровотеча. Класифікація. Причини виникнення кровотеч. Крововтрата. Зміни в організмі при гострій крововтраті. Клінічні ознаки та діагностика різних кровотеч. Визначення кількості втраченої крові. Тимчасова та кінцева зупинка кровотечі.
	2

	4
	Основи клінічної трансфузіології. Гемотрансфузія як операція пересадки живої тканини. Антигенна система крові. Групи крові. Клінічне значення групової диференціації. Показання та протипоказання до гемотрансфузії. Методики гемотрансфузії. Ускладнення гемотрансфузії: класифікація, діагностика, лікування, профілактика. Профілактика передачі інфекцій (вірусні гепатити, сифіліс, малярія, ВІЛ-інфекція). Альтернативи переливанню крові та її компонентів. Кровозамінники, класифікація. Механізм дії. Показання до застосування
	2

	5
	Анестезіологія. Різновиди місцевого знеболення та наркозу. Показання та протипоказання до застосування різних способів місцевого і загального знеболення. Ускладнення місцевої і загальної анестезії, їх профілактика і лікування. Реаніматологія. Історичні аспекти. Термінальні стани: клініка, діагностика. Діагностика смерті. Етапи проведення реанімаційних заходів за Сафаром. Елементарна підтримка життя, її значення, алгоритм проведення.
	2

	6
	Травма та травматизм. Травматичні ушкодження м’яких тканин, кісток, суглобів, черепа, живота, грудної клітки: клінічні ознаки, діагностика, надання першої медичної допомоги, принципи лікування. Політравма. Синдром тривалого стиснення.
	2

	7
	Рани: класифікація, клінічні ознаки, діагностика. Рановий процес. Типи загоєння рани. Профілактика ранової інфекції. Лікування ран. 
	2

	8
	Термічна травма. Опіки: патогенез, класифікація, клініка, перша медична допомога, принципи лікування. Електротравма: механізм ушкодження електричним струмом, клінічні ознаки, діагностика, перша медична допомога та її особливості. Холодові ураження: патогенез, класифікація, клініка, перша медична допомога, принципи лікування. 
	2

	9
	Загальні питання хірургічної інфекції. Збудники. Місцева та загальна реакція організму. Методи діагностики і загальні принципи лікування. ВІЛ інфекція в хірургії. Гострі гнійні захворювання шкіри, підшкірної основи, фасцій, м’язів, клітковинних просторів, лімфатичних судин і вузлів. Гострі гнійні захворювання кісток, суглобів, серозних порожнин, кисті і пальців. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування. Хірургічний сепсис (Сепсис-3): визначення, етіологія, патогенез, класифікація, клінічні прояви, діагностика, принципи лікування.
	2

	10
	Анаеробна неклостридіальна і клостридіальна інфекція (газова гангрена). Гостра хірургічна специфічна інфекція (правець). Етіологія, клініка, діагностика, лікування, профілактика. Некроз, гангрена, виразка, нориця, стороннє тіло: етіологія, патогенез, клінічні прояви, діагностика, лікування Пухлини. Етіологія, класифікація, діагностика та лікування.
	2

	Разом
	20



4. Теми практичних занять

	№ з/п
	Назва теми
	Кількість годин

	1
	Десмургія. Визначення. Правила накладання та типи бинтових пов’язок. Типові пов’язки на верхню кінцівку, голову, шию, грудну клітку.
	2

	2
	Десмургія. Пов’язки на живіт, промежину, нижню кінцівку. Гіпсова техніка.
	2

	3
	Хірургічна операція. Класифікація хірургічних операцій. Етапи хірургічного втручання. Передопераційна підготовка хворого та ведення післяопераційного періоду. Особливості хірургічного втручання в контексті невиліковного захворювання, покази. Поняття паліативної хірургії.
	2

	4
	Внутрішньо-лікарняна інфекція. Санітарно-епідеміологічний режим. Асептика.
	2

	5
	Антисептика. Види антисептики. Характеристика основних груп антисептичних засобів та основні способи їх застосування.
	2

	6
	Кровотеча і крововтрата. Методи тимчасової та кінцевої зупинки кровотечі.
	2

	7
	Гемотрансфузія. Визначення груп крові за системами АВО та Rh-фактор. Проби на індивідуальну сумісність за системами АВО та Rh-фактор, біологічна проба.
	2

	8
	Операція гемотрансфузія. Особливості трансфузії різних компонентів крові та кровозамінників.
	2

	9
	Ускладнення гемотрансфузії та їх профілактика. Профілактика передачі інфекційних захворювань при трансфузії компонентів крові. Кровозамінники: класифікація, механізм дії, покази і способи застосування.
	2

	10
	Місцеве знеболювання. Види. Показання, протипоказання, ускладнення. Загальне знеболювання.
	2

	11
	Інгаляційний і неінгаляційний наркоз. Показання та протипоказання. Ускладнення та їх профілактика. Реаніматологія: термінальні стани; клінічна смерть; базова серцево-легенева реанімація.
	2

	12
	Закриті пошкодження м’яких тканин: забій, струс, розрив. Клініка, діагностика закритих пошкоджень м’яких тканин, перша медична допомога, принципи лікування.
	2

	13
	Переломи і вивихи: класифікація; клінічні прояви; діагностика; перша медична допомога; принципи лікування. Політравма. Множинні ушкодження, поєднані та комбіновані травми. Травматичний шок. Синдром тривалого стиснення: патогенез, клініка, діагностика перша медична допомога, принципи лікування.
	2

	14
	Рани, визначення, класифікація. Структура рани та перебіг ранового процесу. Особливості сучасної вогнепальної рани та мінно-вибухових ушкоджень. Випадкова контамінована рана: умови для розвитку інфекційного процесу в рані та їх усунення (ПХО). Чисті післяопераційні рани, особливості лікування.
	2

	15
	Інфіковані рани. Стадії перебігу ранового процесу. Лікування інфікованої рани в залежності від стадії ранового процесу. Клінічних розбір хворого з інфікованою раною.
	2

	
	Проміжний поточний семестровий контроль
	2

	16
	Опіки: класифікація, клініка. Перша допомога при різних видах опіку. Ураження світловим випромінюванням ядерного вибуху. Опіки, викликанні запалювальними сумішами. Опікова хвороба. Лікування опіку в стаціонарі в залежності від періоду опікової хвороби. Види хірургічних операцій, що застосовуються при лікуванні опіку.
	2

	17
	Відмороження. Класифікація. Механізм ураження. Клінічні ознаки. Перша медична допомога та лікування. Електротравма: механізм ураження електричним струмом; клінічні ознаки; діагностика; перша медична допомога та її особливості. 
	2

	18
	Загальні питання хірургічної інфекції: класифікація; збудники хірургічної інфекції; транслокація. Патогенез розвитку місцевої і загальної реакції організму при хірургічній інфекції. Принципи діагностики і лікування.
	2

	19
	Гострі гнійні захворювання м’яких тканин: абсцес, флегмона, фурункул, карбункул, гідраденіт, мастит, парапроктит, бешиха, панарицій, флегмони кисті. Особливості анатомічної будови кисті. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування. Лімфангіт, лімфаденіт: етіологія, патогенез, клініка, діагностика, принципи лікування.
	2

	20
	Гнилісна хірургічна інфекція: збудники, особливості клінічної симптоматики і перебігу, принципи лікування. Анаеробна газова гангрена: етіологія, патогенез, клініка, лікування, специфічна і неспецифічна профілактика.
	2

	21
	Правець. Сибірка. Дифтерія рани. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування, профілактика. Діагностика, профілактика та принципи лікування правця в умовах військових дій та екстремальних ситуацій.
	2

	22
	Хірургічний сепсис (Сепсис-3): визначення, етіологія, класифікація, патогенез, клінічні прояви, діагностика, принципи лікування. Септичний шок. Синдром поліорганної недостатності. Дезінтоксикаційна терапія та імунокорекція.
	2

	23
	Змертвіння. Некроз. Гангрена. Виразки. Нориці. Причини виникнення. Клінічні прояви, діагностика, лікування.
	2

	24
	Трансплантологія. Класифікація трансплантатів. Особливості застосування різних видів трансплантатів. Деонтологічні аспекти, правові та юридичні основи при трансплантації.
	2

	25
	Пухлини. Етіологія, патогенез. Доброякісні і злоякісні пухлини. Гістогенетична, морфологічна, клінічна і міжнародна (TNM) класифікації. Клінічні групи онкологічних хворих. Клінічні прояви. Методи діагностики. Принципи лікування.
	2

	26
	Обстеження хірургічного хворого. Збір скарг, анамнезу захворювання і життя. Об’єктивне обстеження голови, шиї, грудної клітки. Живота, опорно-рухового апарату, судин, лімфатичних вузлів.
	2

	27
	Курація хірургічного хворого.
	2

	28
	Захист історії хвороби.
	2

	
	Диференційований залік
	2
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5. Самостійна робота

	№ з/п
	Назва теми
	Кількість годин

	1
	Десмургія. Визначення. Правила накладання та типи бинтових пов’язок. Типові пов’язки на верхню кінцівку, голову, шию, грудну клітку.
	2

	2
	Десмургія. Пов’язки на живіт, промежину, нижню кінцівку. Гіпсова техніка.
	2

	3
	Хірургічна операція. Класифікація хірургічних операцій. Етапи хірургічного втручання. Передопераційна підготовка хворого та ведення післяопераційного періоду. Особливості хірургічного втручання в контексті невиліковного захворювання, покази. Поняття паліативної хірургії.
	2

	4
	Внутрішньо-лікарняна інфекція. Санітарно-епідеміологічний режим. Асептика.
	2

	5
	Антисептика. Види антисептики. Характеристика основних груп антисептичних засобів та основні способи їх застосування.
	2

	6
	Кровотеча і крововтрата. Методи тимчасової та кінцевої зупинки кровотечі.
	2

	7
	Гемотрансфузія. Визначення груп крові за системами АВО та Rh-фактор. Проби на індивідуальну сумісність за системами АВО та Rh-фактор, біологічна проба.
	2

	8
	Операція гемотрансфузія. Особливості трансфузії різних компонентів крові та кровозамінників.
	2

	9
	Ускладнення гемотрансфузії та їх профілактика. Профілактика передачі інфекційних захворювань при трансфузії компонентів крові. Кровозамінники: класифікація, механізм дії, покази і способи застосування.
	2

	10
	Місцеве знеболювання. Види. Показання, протипоказання, ускладнення. Загальне знеболювання.
	2

	11
	Інгаляційний і неінгаляційний наркоз. Показання та протипоказання. Ускладнення та їх профілактика. Реаніматологія: термінальні стани; клінічна смерть; базова серцево-легенева реанімація.
	2

	12
	Закриті пошкодження м’яких тканин: забій, струс, розрив. Клініка, діагностика закритих пошкоджень м’яких тканин, перша медична допомога, принципи лікування.
	2

	13
	Переломи і вивихи: класифікація; клінічні прояви; діагностика; перша медична допомога; принципи лікування. Політравма. Множинні ушкодження, поєднані та комбіновані травми. Травматичний шок. Синдром тривалого стиснення: патогенез, клініка, діагностика перша медична допомога, принципи лікування.
	2

	14
	Рани, визначення, класифікація. Структура рани та перебіг ранового процесу. Особливості сучасної вогнепальної рани та мінно-вибухових ушкоджень. Випадкова контамінована рана: умови для розвитку інфекційного процесу в рані та їх усунення (ПХО). Чисті післяопераційні рани, особливості лікування.
	2

	15
	Інфіковані рани. Стадії перебігу ранового процесу. Лікування інфікованої рани в залежності від стадії ранового процесу. Клінічних розбір хворого з інфікованою раною.
	2

	
	Проміжний поточний семестровий контроль
	1

	16
	Опіки: класифікація, клініка. Перша допомога при різних видах опіку. Ураження світловим випромінюванням ядерного вибуху. Опіки, викликанні запалювальними сумішами. Опікова хвороба. Лікування опіку в стаціонарі в залежності від періоду опікової хвороби. Види хірургічних операцій, що застосовуються при лікуванні опіку.
	2

	17
	Відмороження. Класифікація. Механізм ураження. Клінічні ознаки. Перша медична допомога та лікування. Електротравма: механізм ураження електричним струмом; клінічні ознаки; діагностика; перша медична допомога та її особливості. 
	2

	18
	Загальні питання хірургічної інфекції: класифікація; збудники хірургічної інфекції; транслокація. Патогенез розвитку місцевої і загальної реакції організму при хірургічній інфекції. Принципи діагностики і лікування.
	2

	19
	Гострі гнійні захворювання м’яких тканин: абсцес, флегмона, фурункул, карбункул, гідраденіт, мастит, парапроктит, бешиха, панарицій, флегмони кисті. Особливості анатомічної будови кисті. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування. Лімфангіт, лімфаденіт: етіологія, патогенез, клініка, діагностика, принципи лікування.
	2

	20
	Гнилісна хірургічна інфекція: збудники, особливості клінічної симптоматики і перебігу, принципи лікування. Анаеробна газова гангрена: етіологія, патогенез, клініка, лікування, специфічна і неспецифічна профілактика.
	1

	21
	Правець. Сибірка. Дифтерія рани. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування, профілактика. Діагностика, профілактика та принципи лікування правця в умовах військових дій та екстремальних ситуацій.
	1

	22
	Хірургічний сепсис (Сепсис-3): визначення, етіологія, класифікація, патогенез, клінічні прояви, діагностика, принципи лікування. Септичний шок. Синдром поліорганної недостатності. Дезінтоксикаційна терапія та імунокорекція.
	2

	23
	Змертвіння. Некроз. Гангрена. Виразки. Нориці. Причини виникнення. Клінічні прояви, діагностика, лікування.
	2

	24
	Трансплантологія. Класифікація трансплантатів. Особливості застосування різних видів трансплантатів. Деонтологічні аспекти, правові та юридичні основи при трансплантації.
	1

	25
	Пухлини. Етіологія, патогенез. Доброякісні і злоякісні пухлини. Гістогенетична, морфологічна, клінічна і міжнародна (TNM) класифікації. Клінічні групи онкологічних хворих. Клінічні прояви. Методи діагностики. Принципи лікування.
	2

	26
	Обстеження хірургічного хворого. Збір скарг, анамнезу захворювання і життя. Об’єктивне обстеження голови, шиї, грудної клітки. Живота, опорно-рухового апарату, судин, лімфатичних вузлів.
	1

	27
	Курація хірургічного хворого.
	3

	28
	Захист історії хвороби.
	

	
	Диференційований залік
	3
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Індивідуальні завдання
Підготовка рефератів за окремими темами загальної хірургії з використанням додаткової навчальної та наукової літератури
Підготовка мультимедійних презентацій за окремими темами загальної хірургії
Виконання наукової студентської роботи
Створення таблиць за темами загальної хірургії

Завдання для самостійної роботи:
підготовка до практичних занять
· теоретична підготовка
· робота з робочими зошитами
· виконання тестових завдань
· вирішування ситуаційних задач
· тренінг з виконання практичних навичок
· написання есе 
11. теми навчальних проектів (для гарно встигаючих студентів): 
· Сучасні методи підготовки та стерилізації хірургічного інструментарію
· Імунологічні аспекти групової сумісності реципієнта і донора
· Альтернативи переливанню крові та її компонентів.
· Ускладнення при переливанні компонентів крові 
· Реінфузія крові 
· Лікування інфікованих ран за стадіями ранового процесу 
· Сучасні антисептичні засоби для місцевого лікування рани в залежності від стадії ранового процесу
· Опіки, опікова хвороба, сучасні методи лікування 
· Етапи проведення реанімаційних заходів за П. Сафаром
· ВІЛ-інфекція в хірургії
· Лактаційний мастит 
· Профілактика правця 
· Туберкульоз кісток та суглобів 
· Екстрений скринінг-тест для діагностики гематогенного остеомієліту
· Ендогенна інтоксикація. Сучасні методи детоксикації 
· Основи трансплантології
12. завдання для індивідуальної роботи з відстаючими студентами 
11. Скласти граф-логічну структуру санітарно-епідемічного режиму 
12. Скласти алгоритми для виконання таких процедур як промивання шлунку зондом, катетеризація сечового міхура, постановка клізми
13. Надати інформацію про сучасні медикаментозні засоби (хімічні) для зупинки кровотечі
14. Скласти схему практичного визначення групової належності крові за системами АВО і Rh-фактор
15. Надати інформацію про сучасні неінгаляційні засоби для проведення загального наркозу
16. Скласти таблицю для диференційної діагностики преагонії, агонії, клінічної смерті, соціальної смерті, біологічної смерті 
17. Скласти алгоритм дій для проведення скелетного витягування при переломі стегнової кістки 
18. Намалювати схематичний рисунок про будову грануляційної тканини
19. Скласти граф-логічну схему про види хірургічних операцій при лікуванні опіків в залежності від стадії опікової хвороби
20. Надати інформацію про типові рівні для проведення ампутації нижньої кінцівки
21. Скласти граф-логічну схему для вибору способу хірургічного втручання при різних формах панарицію
22. Скласти схему планової профілактики правця
23. Скласти схему екстреної профілактики правця
24. Надати інформацію про особливості місцевого лікування нориць
25. Скласти таблицю для диференційної діагностики доброякісних і злоякісних пухлин

Методи навчання
Видами навчальної діяльності студентів згідно з навчальним планом є: 
· Лекції
· Практичні заняття
· Самостійна робота (СРС) з активною консультацією викладача
· Індивідуальна робота студентів (ІРС)
Тематичні плани лекцій, практичних занять, СРС забезпечують реалізацію в навчальному процесі всіх тем, що входять до склада змістових модулів. 

Лекції
Теми лекційного курсу розкривають проблемні питання відповідних розділів дисципліни. Лекторами можуть застосовуватисьтакі варіанти проведення лекцій як навчальна, інформаційна, лекція-візуалізація, лекція-дискусія, лекція-консультація. 
Під час лекції у вигляді презентацій демонструються граф-логічні схеми, діаграми, таблиці, малюнки, фотографії, відеофільми тощо
Практичні заняття
При проведенні практичного заняття передбачається усне та письмове опитування, вирішення тестових завдань (для контроля вихідного та кінцевого рівня знань), розв’язування типових і нетипових ситуаційних задач, під контролем викладача відбувається тренінг відповідних практичних навичок та професійних вмінь 
Викладачем застосовуються інтерактивні методи навчання такі як «Мікрофон», «Незакінчене речення», «Дискусія», «Метод конкурентних груп», «Мозковий штурм», «Кейс» тощо. 
Самостійна робота студентів (СРС)
Під час самостійної роботи студенти опановують навчальний матеріал наступного практичного заняття, проводять тренінг практичних навичок. На консультаціях студент може отримати відповіді на складні питання теми. Студентами готують реферативні повідомлення, пишуть есе, підготовлюють навчальні проекти за відповідними темами. 
Індивідуальна робота студентів (ІРС)
Під час виконання індивідуальної роботи студент поглиблює свої знання з конкретних тем навчальної дисципліни «Загальна хірургія». Доповідь виконаної індивідуальної роботи на практичному занятті дозволяє студентам групи отримати додаткові знання з конкретної теми.



ОЦІНЮВАННЯ

Методи контролю
Методи і форми контролю, система оцінювання здійснюються відповідно до вимог програми дисципліни та Інструкції про систему оцінювання навчальної діяльності студентів при кредитно-трансферній системі організації навчального процесу.
Поточний контроль здійснюється на кожному практичному занятті відповідно конкретним цілям з кожної теми. При оцінюванні навчальної діяльності студентів застосовуються стандартизовані методи контролю: тестування, структуровані письмові роботи, структурований за процедурою контроль практичних навичок в умовах, що наближені до реальних (тварини, біологічні об’єкти, тренажери, муляжі). Також поточний контроль здійснюється у формі усного опитування, бліц-опитування, оцінювання індивідуальних завдань, письмових робіт, виступів на семінарах і конференціях.
Підсумковий семестровий контроль (далі – ПСК) проводиться після завершення вивчення частини дисципліни у формі заліку, викладачем академічної групи на останньому занятті осіннього семестру та передбачає врахування ПНД (табл.1). Оцінка визначається у балах від 70 до 120 та відміткою – «зараховано», «не зараховано».
Диференційований залік з дисципліни здійснюється по завершенню вивчення всіх тем за семестр на останньому підсумковому занятті. До здачі заліку допускаються студенти, які виконали всі види робіт, передбачені навчальною програмою, та впродовж семестру набрали кількість балів, не меншу за мінімальну.

11. Форми контролю і система оцінювання
Форми контролю і система оцінювання здійснюються відповідно до вимог програми дисципліни та Інструкції з оцінювання навчальної діяльності при Європейській кредитно-трансферній системі організації навчального процесу у ХНМУ, затвердженої від 22.02.2016 № 52.
Оцінка за предмет визначається як сума оцінок поточної навчальної діяльності (у балах) та оцінки диференційованого заліку (у балах), яка виставляється при оцінюванні теоретичних знань та практичних навичок відповідно до переліку, визначених програмою дисципліни.
Оцінювання поточної навчальної діяльності (ПНД)
Під час оцінювання засвоєння кожної навчальної теми з догляду за хворими (ПНД) студенту виставляється оцінка за традиційною 4-бальною системою: «відмінно», «добре», «задовільно» або «незадовільно».
	Підсумковий бал за поточну навчальну діяльність (ПНД) визначається як середнє арифметичне традиційних оцінок за кожне заняття, округлене до 2-х знаків після коми та перераховується у багатобальну шкалу за таблицею 1.
Таблиця 1
Перерахунок середньої оцінки за поточну діяльність у багатобальну шкалу 

	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


Методика проведення підсумкового заняття (Підсумковий семестровий контроль):
1. Вирішення пакету тестових завдань за змістом навчального матеріалу, який включає наступне:
- базові тестові завдання з дисципліни, які охоплюють зміст навчального матеріалу за всіма темами дисципліни, в день підсумкового заняття відповідно, у кількості не менше 15 тестів (Критерій оцінювання – 90,5% вірно вирішених завдань; «склав» або «не склав»);
2. Оцінювання засвоєння практичних навичок та теоретичних знань за всіма темами дисципліни в день підсумкового заняття. (критерії оцінювання – «виконав» або «не виконав»).
5. Під час оцінювання знань студента, що входять до даного підсумкового заняття (ПЗ) студенту виставляється оцінка за національною шкалою, яка рахується як оцінка за ПНД.
Допуск до диференційованого заліку визначається у балах min - 70, max - 120 та при відсутності пропусків аудиторних занять та незадовільних оцінок. Пропуски аудиторних занять та оцінки «незадовільно» повинні бути відпрацьовані в обов’язковому порядку.
Диференційований залік проводиться викладачем групи на останньому занятті. На протязі диференційованого заліку з дисципліни перевіряються отримані за курс: 
- рівень теоретичних знань;
- розвиток творчого мислення;
- навички самостійної роботи;
- компетенції - вміння синтезувати отримані знання і застосовувати їх у вирішенні практичних завдань.
Диференційований залік включає:
1. Вирішення пакету тестових завдань за змістом навчального матеріалу, який включає базові тестові завдання з дисципліни, які охоплюють зміст навчального матеріалу у кількості 30 тестів. Критерій оцінювання – 90,5% вірно вирішених завдань; «склав» або «не склав»);
2. Оцінювання засвоєння практичних навичок та теоретичних знань за всіма темами дисципліни. Оцінювання практичних навичок проводиться за критеріями «виконав», «не виконав», а оцінювання теоретичних знань проводиться за таблицею 2.
Таблиця 2
Оцінювання теоретичних знань.
	Кількість питань
	«5»
	«4»
	«3»
	Усна відповідь за білетами, які включають теоретичну частину дисципліни 
	За кожну відповідь студент одержує від 10 до 16 балів, що відповідає:
«5» - 16 балів;
«4» - 13 балів;
«3» - 10 балів.

	1
	16
	13
	10
	
	

	2
	16
	13
	10
	
	

	3
	16
	13
	10
	
	

	4
	16
	13
	10
	
	

	5
	16
	13
	10
	
	

	
	80
	65
	50
	
	


Оцінювання індивідуальних завдань студента
На засіданні кафедри затверджено перелік індивідуальних завдань (участь з доповідями в студентських конференціях, профільних олімпіадах, підготовка аналітичних оглядів з презентаціями з перевіркою на плагіат) з визначенням кількості балів за їх виконання, які можуть додаватись, як заохочувальні (не більше 10).
Бали за індивідуальні завдання одноразово нараховуються студентові тільки комісійно (комісія – зав. кафедри, завуч, викладач групи) лише за умов успішного їх виконання та захисту. В жодному разі загальна сума балів за ПНД не може перевищувати 120 балів.
Оцінювання самостійної роботи студентів
Оцінювання самостійної роботи студентів, яка передбачена в темі поряд з аудиторною роботою, здійснюється під час поточного контролю теми на відповідному аудиторному занятті.
Таблица 3
Технологія оцінювання дисципліни
Оцінювання результатів вивчення дисциплін проводиться безпосередньо після диференційованого заліка, зазначених у графіку навчального процесу. Оцінка з дисципліни визначається як сума балів за ПНД та диференційованого заліку і становить min – 120 до max - 200. 
Таблица 4
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


Оцінка з дисципліни виставляється лише студентам, яким зараховані усі підсумкові заняття, заліки, диференційовані заліки та іспити.
Студентам, що не виконали вимоги навчальних програм дисциплін виставляється оцінка FX, якщо вони були допущені до складання диференційованого заліку, але не склали його. Оцінка F виставляється студентам, які не допущені до складання диференційованого заліку або іспиту. 
Оцінки "FX" або "F" ("незадовільно") виставляються студентам, яким не зараховано вивчення дисципліни, формою контролю якої є залік.
Після завершення вивчення дисципліни відповідальний за організацію навчально-методичної роботи на кафедрі або викладач виставляють студенту відповідну оцінку за шкалами (Таблиця 3) у залікову книжку та заповнюють відомості успішності студентів з дисципліни за формами: У-5.03В – диференційований залік.


Перелік стандартизованих теоретичних питань до диференційованого заліку.
1.Класифікація пов’язок.
2. Правила бинтування.
3. Правила для накладання пов’язок, що тверднуть.
4. Вимоги до перев’язочного матеріалу.
5. Визначення якості гіпсу.
6. Антисептика. Суть методу, основні види.
7. Фізична антисептика.
8. Механічна антисептика.
9. Хімічна антисептика.
10. Біологічна антисептика.
11 Основні групи хімічних антисептичних речовин.
12. Антибіотики. Шляхи застосування, ускладнення і їх профілактика.
13. Протеолітичні ферменти. Класифікація, механізм дії. Методи застосування.
14. Внутрішньо-лікарняна інфекція, санітарно-епідемічний режим.
15 Асептика. Історія розвитку, визначення.
16. Принцип роботи автоклаву, методи стерилізації перев’язувального матеріалу та операційної білизни. 
17 Способи контролю за стерильністю. 
18. Передстерилізаційна підготовка і способи стерилізації інструментів.
19. Особливості стерилізації інструментів з оптичною системою.
20. Особливості стерилізації інструментів, що контактували з анаеробною клостридіальною і ВІЛ-інфекцією. 
21. Класифікація і вимоги до шовного матеріалу. 
22. Методи стерилізації шовного матеріалу. 
23. Методи підготовки рук хірурга до операції. 
24. Способи підготовки операційного поля. 
25. Основні принципи організації роботи в операційній та перев’язувальних. 
26. Хірургічна операція. Класифікація в залежності від строку і об'єму виконання. 
27. Типові, атипові і спеціальні хірургічні операції.
28. Основні етапи хірургічної операції.
29. Передопераційний період. Визначення, основні задачі.
30. Післяопераційний період. Визначення, задачі.
31. Ускладнення в післяопераційному періоді, лікування ускладнень, їх профілактика.
32. Кровотеча, причини, види, діагностика.
33. Класифікація кровотеч в залежності від механізму їх виникнення. 
34. Кровотеча в порожнину тіла, клініка, діагностика.
35. Тимчасові методи зупинки кровотечі.
36. Кінцеві методи зупинки кровотечі.
37. Крововтрата, класифікація за ступенем важкості, принципи лікування.
38. Вчення про групи крові за системами АВО іRh- фактор.
39. Методи та способи переливання крові і кровозамінників.
40. Визначення групи крові і Rh-фактору.
41. Проби на сумісність крові при гемотрансфузії.
42. Класифікація ускладнень при переливанні крові та їх профілактика.
43. Післятрансфузійні реакції, клініка, діагностика, лікування.
44. Кровозамінники, їх класифікація, покази до застосування.
45 Основні етапи розвитку анестезіології.
46. Місцеве знеболення. Показання, протипоказання.
47. Характеристика основних анестетиків для місцевого знеболення.
48. Способи місцевого знеболення, новокаїнові блокади.
49. Інфільтраційна анестезія за А.В. Вишневським.
50. Провідникова анестезія.
51. Епідуральна анестезія, техніка проведення.
52. Спинномозкова анестезія, техніка проведення. 
53. Загальне знеболення, визначення.
54. Стадії наркозу.
55. Внутрішньовенний наркоз. Показання, особливості перебігу, ускладнення.
56. Інгаляційний наркоз. Методи проведення. Характеристика наркотичних речовин.
57. Ускладнення наркозу. Причини, їх профілактика.
58. Термінальні стани.
59. Основні принципи реанімації.
60. Класифікація ран, клінічні ознаки.
61. Фізичні, клінічні і біохімічні зміни в рані. Патогенез ранового процесу.
62 Фази (стадії) ранового процесу.
63. Перша медична допомога при рані.
64. Первинна хірургічна обробка рани.
65. Види хірургічних швів при ПХО рани.
66. Інфекційні ускладнення рани та їх профілактика.
67. Лікування гнійних ран в залежності від фази ранового процесу.
68. Хірургічна обробка гнійної рани, види швів в залежності від часу накладання.
69. Профілактика внутрішньо-лікарняного та професійного зараження ВІЛ-інфекцією.
70. Забій, розтягнення, розриви м'яких тканин. Клініка, лікування.
71. Травматичний шок. Клініка, діагностика, лікування.
72. Переломи. Класифікація, клініка, діагностика.
73. Механізм і види зміщення кісткових уламків.
74. Умови, які визначають зрощення кісток при переломах.
75. Перша допомога при переломах. Іммобілізація, транспортування.
76. Основні принципи лікування переломів.
77. Консервативний метод лікування переломів за допомогою гіпсової пов'язки.
78. Лікування переломів методом постійного витягання.
79. Основні види оперативного лікування переломів.
80. Ускладнення переломів, їх лікування, профілактика.
81. Вивихи. Механізм виникнення. Методи лікування.
82. Синдром тривалого стиснення. Клініка, лікування.
83. Травматичні пошкодження артерій і вен та їх наслідки.
84. Артеріальні та артеріовенозні аневризми. Клініка, діагностика, лікування.
85. Опіки, класифікація в залежності від глибини пошкодження.
86. Опікова хвороба, періоди, клінічна діагностика, лікування.
87. Способи визначення площі опікової поверхні. 
88. Місцеве лікування опіку.
89. Способи хірургічного лікування опіку.
90. Загальні принципи лікування опіку.
91. Характеристика хімічного опіку.
92. Електротравма, особливості впливу струму на організм людини. Перша допомога при уражені електричним струмом.
93. Відмороження, класифікація, клініка, лікування.
94. Відмороження, фази перебігу.
95. Перша допомога при відмороженні та загальному переохолодженні.
96. Загальні принципи консервативного і оперативного лікування відмороження.
97. Основи трансплантології, пересадка органів і тканин.
98. Фурункул, фурункульоз. Етіологія, патогенез, клініка, лікування.
99. Фурункул, карбункул обличчя, особливості, клініка, лікування.
100. Карбункул, етіологія, патогенез, діагностика, лікування.
101. Абсцес. Етіологія, клініка, лікування.
102. Флегмона, клініка, діагностика, лікування.
103. Гідраденіт, клініка, лікування.
104. Лімфангіт, лімфаденіт. Причини, клініка, діагностика
105. Гнійний лактаційний мастит. Причини, клініка, діагностика, лікування, профілактика.
106. Бешиха. Етіологія, патогенез, клініка, лікування.
107. Парапроктит. Клініка, діагностика, лікування.
108. Панарицій. Флегмона кисті. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування.
109. Гострий гематогенний остеомієліт. Етіологія, патогенез, клініка, діагностика, лікування.
110. Сепсис, класифікація, клініка, діагностика, лікування.
111. Ендогенна інтоксикація при хірургічній інфекції.
112. Правець. Етіологія, класифікація, клініка, діагностика, лікування.
113. Специфічна і неспецифічна профілактика правця.
114. Сибірковий карбункул. Етіологія, клініка, лікування.
115. Анаеробна інфекція, газова гангрена, газова флегмона. Етіологія, патогенез, клініка, лікування.
116. Догляд за хворим з газовою гангреною. 
117. Диференційна діагностика між серозною та гнійно-некротичною стадіями хірургічної інфекції. 
118. Діагностична пункція при хірургічній інфекції, покази та принципи проведення. 
119. Причини і види омертвіння тканин. 
120. Суха і волога гангрена. Клініка, діагностика, лікування.
121. Трофічні виразки. Причини, особливості клінічного перебігу. Клініка, діагностика, лікування.
122. Нориці. Етіологія, класифікація, діагностика, лікування.
123. Пролежні. Механізм виникнення. Лікування, профілактика.
124. Облітеруючийендартеріїт та облітеруючий атеросклероз. Клініка, діагностика, лікування.
125. Тромбофлебіт, флеботромбоз. Причини, діагностика, лікування.
126. Основні правила хірургічної деонтології в онкології.
127. Пухлини. Етіологія, патогенез. Клінічна класифікація по ТNМ.
128. Диференційна діагностика доброякісних і злоякісних пухлин.
129. Особливості обстеження хворих з пухлинним захворюванням. 
130. Загальні принципи лікування пухлин.
131. Класифікація трансплантатів.
132. Принципи для забезпечення сумісності при пересадці органів та тканин від донора.



Методичне забезпечення
Викладання навчальної дисципліни на лекціях забезпечується методичними розробками кожної лекції, виданими текстами лекцій, наочними засобами навчання для кожної лекції (презентації, навчальні фільми), інформаційним ресурсом кафедри. Викладання навчальної дисципліни на практичних заняттях забезпечується методичними розробками кожного практичного заняття, наочними засобами навчання для кожного заняття (презентації, навчальні фільми), інформаційним ресурсом кафедр, тематикою самостійних і індивідуальних завдань для кожного завдання, алгоритмами виконання практичних вмінь і структурованими алгоритмами контролю вмінь. Самостійна і індивідуальна робота при вивченні навчальної дисципліни забезпечується методичними розробками з самостійної роботи студентів, наочними засобами навчання (презентації, навчальні фільми), інформаційним ресурсом кафедр, тематикою самостійних і індивідуальних завдань для кожного завдання, алгоритмами виконання практичних вмінь, алгоритмами само- і взаємоконтролю знань і вмінь. Проведення підсумкового модульного контролю забезпечується методичними розробками лекцій і практичних занять, інформаційним ресурсом кафедр, системою тестового контролю, стандартизованими контрольними питаннями, структурованими алгоритмами контролю практичних вмінь.

Політика дисципліни
Очікується, що студенти та студентки відвідуватимуть всі лекційні та практичні заняття. Якщо вони пропустили заняття, необхідно відпрацювати його (згідно графіку на інформаційному стенді кафедри) 
Письмові та домашні завдання треба виконувати повністю та вчасно, якщо у студентів/-ок виникають запитання, можна звернутися до викладача особисто або за електронною поштою, яку викладача надасть на першому практичному занятті. 
Під час лекційного заняття студентам та студенткам рекомендовано вести конспект заняття та зберігати достатній рівень тиші. Ставити питання до лектора – це абсолютно нормально.
	Практичні заняття 
Активна участь під час обговорення в аудиторії, студенти/-ки 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, 
· 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 студентів очікується зацікавленість участю у міських, всеукраїнських та міжнародних конференціях, конкурсах та інших заходах з предметного профілю. 
Охорона праці
На першому занятті з курсу буде роз`яснено основні принципи охорони праці шляхом проведення відповідного інструктажу. Очікується, що кожен та кожна повинні знати, де найближчий до аудиторії евакуаційний вихід, де знаходиться вогнегасник, як їм користуватися тощо.

Поведінка в аудиторії
Основні «так» та «ні»
Студентству 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 (див. Академічні очікування від студентів).
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.
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29. Lyapis M. A. Methods of examination of a surgicalpatient / M. A. Lyapis. – Ternopil: Ukrmedbook, 2004. – 156 p. 
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