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Освітня програма вищої освіти України, другий (магістерський) рівень, кваліфікація освітня, що присвоюється – магістр, галузь знань - 22 Охорона здоров’я, спеціальність 7.12010002“Педіатрія” складена на основі Закону України «Про вищу освіту» та постанови Кабінету Міністрів України від 01.02.2017 р. № 53 «Про внесення змін до постанови Кабінету Міністрів України від 29.04.2015 р. № 266», відповідно до наказу МОН України від 01.06.2016 р. № 600 «Про затвердження та введення в дію Методичних рекомендацій щодо розроблення стандартів вищої освіти».

Програма курсу визначає передумови доступу до навчання, орієнтацію та основний фокус програми, обсяг кредитів ЄКТС, необхідний для здобуття освітнього ступеню спеціаліста, перелік загальних та спеціальних (фахових) компетентностей, нормативний і варіативний зміст підготовки фахівця, сформульований у термінах результатів навчання та вимоги до контролю якості вищої освіти.

Кафедра приймає кваліфікованих студентів будь-якої раси, національного чи етнічного походження, статі, віку, осіб з особливими потребами, будь-якої релігії, сексуальної орієнтації, гендерної приналежності, ветеранського статусу або сімейного стану на всі права, привілеї, програми та види діяльності, що надаються студентам університету.

Сторінка дисципліни в системі Moodle Кафедра екстреної та невідкладної медичної допомоги, ортопедії та травматології
Опис навчальної дисципліни (анотація).

Екстремальна медицина - це клінічна навчальна дисципліна. 
Вона вивчає способи лікування ран, опіків і закритих пошкоджень, а також організацію і способи лікування поранених на етапах медичної евакуації.
Особливість роботи в екстремальних умовах - одночасне надходження значної кількості пошкоджених та або уражених на етапи медичної евакуації та великий обсяг хірургічної роботи, яку необхідно виконати за короткий час. У цих умовах недостатньо знати, як проводити хірургічне втручання, накладати пов'язки, шини і переливати кров. Головне значення набуває організація роботи.

Успіх лікування в значній мірі визначається забезпеченням неперервність і послідовність дій на всіх етапах.

Предметом вивчення  навчальної дисципліни є питання організації  надання медичної допомоги пошкодженим і потерпілим на етапах медичної евакуації, діагностики і лікування ушкоджень різної локалізації та їх ускладнень.
Програма  вивчення  розділу  «Військово-орієнтованих  модулів»  підготовки  офіцерів запасу, що вивчаються на шостому році навчання та є вибірковою дисципліною.
Мета та завдання навчальної дисципліни

Мета: вивчення особливостей організації та надання екстреної і невідкладної медичної допомоги постраждалому/потерпілому на догоспітальному та ранньому госпітальному етапі:

- діагностування невідкладних станів: за будь-яких обставин (вдома, на вулиці, у лікувальній установі та ін.), в умовах нестачі інформації та обмеженого часу, використовуючи стандартні методики огляду та дані можливого анамнезу, знання про людину, її органи та системи, дотримуючись відповідних етичних та юридичних норм, шляхом прийняття обґрунтованого рішення та оцінки стану людини поставити діагноз;

- проведення лікувально-евакуаційних заходів: в умовах надзвичайної ситуації, у т.ч. воєнного стану, під час розгорнутих етапів медичної евакуації, з урахуванням існуючої системи лікувально-евакуаційного забезпечення, організовувати проведення лікувально-евакуаційних заходів серед населення і військовослужбовців;

- визначення тактики надання екстреної медичної допомоги: за будь-яких обставин, використовуючи знання про людину, її органи та системи, дотримуючись відповідних етичних та юридичних норм, шляхом прийняття обґрунтованого рішення, на підставі діагнозу невідкладного стану в умовах обмеженого часу за допомогою стандартних схем визначити тактику надання екстреної медичної допомоги;

- надання екстреної медичної допомоги: за будь-яких обставин, використовуючи знання про людину, її органи та системи, дотримуючись відповідних етичних та юридичних норм, шляхом прийняття обґрунтованого рішення, на підставі діагнозу невідкладного стану в умовах обмеженого часу згідно з визначеною тактикою, використовуючи стандартні схеми, надавати екстрену медичну допомогу

Основними завданнями вивчення дисципліни:

- визначити основні принципи організації і надання медичної допомоги в екстремальних умовах в Україні;

- оволодіти навичками діагностики невідкладних станів на місці події у складі бригади екстреної медичної допомоги (лідер, учасник) та відділенні екстреної медичної допомоги багатопрофільної лікарні

- навчитися розпізнавати невідкладні стани у роботі лікаря-стоматолога амбулаторії загальної практики – сімейної медицини, поліклініки, відділення стаціонару;

- навчитися визначити протокол з медицини невідкладних станів, який найбільше відповідає симптомам постраждалого (пацієнта);

- надати екстрену медичну допомогу відповідно до визначеного протоколу з медицини невідкладних станів з виконанням адекватних маніпуляцій.

- опанувати організаційними принципами надання екстреної медичної допомоги і випадку надзвичайних ситуацій мирного часу;

- вивчити послідовність дій бригад екстреної медичної допомоги у випадку масових уражень;

- навчитись проводити медичне сортування постраждалих. 

Статус дисципліни – вибіркова дисципліна у змішаному  форматі (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.
Методи навчання (презентації, відео-матеріали, методичні рекомендації, робочі зошити, конспекти, підручники та ін), що можуть використовуватися для підготовки з посиланням на репозицій ХНМУта систему Moodle.
Рекомендована література 
1. Екстрена та невідкладна медична допомога в запитаннях і відповідях : навчальний посібник / М. І. Швед [та ін.] ; ред. М. І. Швед. - Тернопіль : Укрмедкн., 2018. - 311 с. : табл. - Бібліогр.: с. 306-311. -Шифр ННМБУ: В-9762.
2. Домедична  допомога  в  екстремальних  ситуаціях  та  медичний захист населення в надзвичайних ситуаціях :  Навчальний посібник для підготовки  фахівців  першого  (освітньо-професійного)  рівня,  галузь  знань  22  «Охорона здоров'я», спеціальність 227 «Фізична терапія, ерготерапія» (1 курс) (за загальною редакцією Волянського  П.Б.  та  Гринзовського  А.М.)  /  Гринзовський  А.М.,  Волянський  П.Б., Калашченко С.І. та ін.]. – Київ : ІДУЦЗ, 2018. – 216 с.

3. Домедична  допомога  в  умовах  надзвичайних  ситуацій:  (Практичний  посібник) Волянський П. Б., Гур‘єв С. О., Долгий М. Л., Дрозденко Н. В., Іскра Н. І., Макаренко А. М., Стрюк М. П., Терент‘єва А. В. Х.: Панов А. М., Київ - 2016. – 151 с. 

4. Військова  епідеміологія  з  епідеміологією  надзвичайних  ситуацій:  підручник  за  ред. М.А. Андрейчина. – Тернопіль: ТДМУ, 2015. – 320 с. 

5. Наказ директора Військово-медичного департаменту Міністерства оборони України від 24.02.2017  №3  «Про  затвердження  Тимчасового  порядку  організації  надання  невідкладної (екстреної) медичної допомоги у Збройних Силах України».

6. http://moz.gov.ua/ua/portal/dn_20160223_0121.html. 

7. http://5ka.at.ua/load/medicina_ta_zdorov_39_ja/persha_domedichna_dopomoga_vumovakh_nadzvichajnikh_situacijakh_pri_opikakh_obmorozhenni_udushenni_refer at/37-1-0-20950

8. www.mil-surgery.com/lections.php
Пререквізити та кореквізити дисципліни: Вивчення екстремальної медицини ґрунтується на вже отриманих студентами знаннях з медичної та біологічної фізики, біологічної та біоорганічної хімії, фізіології, патоморфологічних дисциплін, топографічної анатомії та топографічної хірургії, загальної хірургії, військово-польової хірургії й інтегрується з госпітальною хірургією, дитячою хірургією, нейрохірургією, анестезіологією та реаніматологією, травматологією та ортопедією, екстреною та невідкладною медичною допомогою.
Постреквізити. Основні положення навчальної дисципліни мають застосовуватися при вивченні суміжних дисциплін протягом 6 року навчання у закладах вищої освіти на програмах третього освітньо-наукового рівня вищої освіти.

Результати навчання, в тому числі практичні навички (перелік знань, умінь та навиків, які здобуває здобувач вищої освіти в процесі її вивчення)
знати: 

перелік невідкладних станів, що потребують надання екстреної медичної допомоги, їх етіологію та патогенез; 

- діагностичне і лікувальне обладнання бригади екстреної медичної допомоги;

- діагностичне і лікувальне обладнання відділення екстреної медичної допомоги багатопрофільної лікарні;

- діагностичне та лікувальне обладнання для надання екстреної медичної допомоги на амбулаторному прийомі в лікаря стоматолога та стоматологічному відділення стаціонару;

- особливості надання екстреної медичної допомоги при масових ураженнях; 

- визначені протоколи надання екстреної медичної допомоги постраждалим (пацієнтам ) на догоспітальному і ранньому госпітальному етапах.
вміти:
- оцінити обстановку і виявляти небезпеки;

- провести первинне і вторинне обстеження, на основі одержаних даних встановити провідний синдром та застосувати адекватний протокол з медицини невідкладних станів у тому числі при надзвичайних ситуаціях мирного часу. 

Основними завданнями курсу є набуття студентами компетентностей згідно до загальних і фахових компетентностей освітньо-професійної програми 1201 7.12010002“Педіатрія” рівня спеціаліст.

інтегральна: -  це розуміння алгоритму дій бригад ШМД при наданні екстреної та невідкладної медичної допомоги на місці події, підчас транспортування у лікувальний заклад та у відділенні екстреної медичної допомоги.

· Загальні компетентності (ЗК)
	ЗК1 – Здатність до абстрактного мислення, аналізу та синтезу, здатність вчитися і бути сучасно навченим

ЗК2 – Здатність застосовувати знання в практичних ситуаціях

· зібрати анамнез у потерпілого; 

· провести оцінку функції основних життєво-важливих систем організму (серцево-судинна, дихальна, нервова системи); 

· визначити об’єм, характер і черговість надання допомоги потерпілим, провести медичне та евакуаційно-транспортне сортування;

· встановити вид і характер кровотечі;

· провести тимчасову зупинку кровотечі;

провести транспортну іммобілізацію.
ЗК3 – Знання та розуміння предметної області та розуміння професійної діяльності

ЗК4 – Здатність до адаптації та дії в новій ситуації

ЗК5 – Здатність приймати обґрунтоване рішення ; працювати в команді; навички міжособистісної взаємодії

ЗК6 – Здатність спілкуватися державною мовою як усно, так і письмово; здатність спілкуватись іноземною мовою

ЗК7 – Навички використання інформаційних і комунікаційних технологій

ЗК8 – Визначеність і наполегливість щодо поставлених завдань і взятих обов΄язків

ЗК9 – Здатність діяти соціально відповідально та свідомо

ЗК10 – Прагнення до збереження навколишнього середовища

	спеціальні (фахові, предметні): Фахові компетентності (ФК)
ФК1 – Навички опитування

ФК2 – Здатність до визначення необхідного переліку лабораторних та інструментальних досліджень та оцінки їх результатів

ФК3 – Здатність до встановлення попереднього та клінічного діагнозу захворювання

ФК4 – Здатність до визначення необхідного режиму праці та відпочинку, характеру харчування при лікуванні захворювань

ФК5 – Здатність до визначення принципів та характеру лікування захворювань

ФК6 – Здатність до діагностування невідкладних станів

ФК7 – Здатність до визначення тактики та володіння навичками надання екстреної медичної допомоги

ФК8 – Здатність до проведення лікувально-евакуаційних заходів

ФК9 – Навички виконання медичних маніпуляцій

ФК10 – Здатність до визначення тактики ведення фізіологічної вагітності, фізіологічних пологів та післяродового періоду. Навчики консультування з питань планування сім΄ї та метода контрапцепції

ФК11 – Здатність до планування  та проведення санітарно-гігієнічних, профілактичних та протиепідемічних заходів, у тому числі щодо інфекційних хвороб 

ФК12 – Здатність до визначення тактики ведення осіб, що підлягають диспансерному нагляду

ФК13 – Здатність до проведення експертизи працездатності

ФК14 – Здатність до ведення медичної документації

ФК15 – Здатність до проведення епідеміологічних та медико-статистичних досліджень здоров΄я населення; обробки державної, соціальної,економічної та медичної інформації

ФК16 – Здатність до оцінювання впливу навколишнього середовища, соціально-економічних та біологічних детермінант на стан здоров΄я індивідуума, сім΄ї, популяції

ФК17 – Здатність до проведення аналізу діяльності лікаря, підрозділу, закладу охорони здоров΄я, проведення заходів щодо забезпечення якості та безпеки медичної допомоги і підвищення ефективності використання медичних ресурсів

ФК18 – Здатність до проведення заходів щодо організації та інтеграції надання медичної допомоги населенню, та проведення маркетингу медичних послуг


Деталізація компетентностей відповідно до дескрипторів НРК у формі «Матриці компетентностей».
Матриця відповідності програмних компетентностей компонентам освітньої програми Екстремальна медицина (курс за вибором)
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Деталізація компетентностей відповідно до дескрипторів НРК у формі «Матриці компетентностей».
	Програмні результати навчання

	Знання і розуміння:
ПРН 1 – здобуття особою загальних та спеціальних фундаментальних і професійно-орієнтованих знань, умінь, навичок, компетентностей, необхідних для виконання типових професійних завдань, пов΄язаних з її діяльністю в медичній галузі на відповідній посаді

ПРН 2 – знання психофізіологічних особливостей людини, здоров΄я людини, підтримки здоров΄я, профілактики захворювань, лікування людини, здоров΄я населення

Застосування знань та розумінь:

ПРН 3 – здатність застосовувати набуті знання, навички та розуміння для вирішення типових задач діяльності лікаря, сфера застосування яких передбачена переліками синдромів та симптомів, захворювань, невідкладних станів, лабораторних та інструментальних досліджень, медичних маніпуляцій

ПРН 4 – збір інформації про пацієнта

ПРН 5 – оцінювання результатів опитування, фізичного обстеження, даних лабораторних та інструментральних досліджень

ПРН 6 – встановлення попереднього клінічного діагнозу захворювання

ПРН 7 – визначення характеру, принципів лікування захворювань

ПРН 8 – визначення необхідної дієти, режиму праці та відпочинку при лікуванні захворювань

ПРН 9 – визначення тактики ведення контингенту осіб, що підлягають диспансерному нагляду

ПРН 10 – діагностування невідкладних станів, визначення тактики надання екстреної медичної допомоги

ПРН 11 – проведення санітарно-гігієнічних та профілактичних заходів

ПРН 12 – планування профілактичних та протиепідемічних заходів щодо інфекційних хвороб

ПРН 13 – проведення лікувально-евакуаційних заходів

ПРН 14 – визначення тактики ведення фізіологічних пологів та післяпологового періоду

ПРН 15 – виконання медичних маніпуляцій

ПРН 16 – оцінювання впливу навколишнього середовища на стан здоров΄я населення

ПРН 17 – ведення медичної документації, обробка державної, соціальної та медичної інформації

Формування суджень:

ПРН 18 – здатність здійснювати оцінку стану здоров΄я людини та забезпечувати його підтримку з урахуванням впливу навколишнього середовища та інших факторів здоров΄я

ПРН 19 – здатність здійснювати оцінку санітарно-гігієнічного стану навколишнього середовища з метою визначення санітарно-гігієнічних та профілактичних заходів

ПРН 20 – здатність застосовувати набуті знання щодо існуючої системи охорони здоров΄я для оптимізації власної професійної діяльності та участі у вирішенні практичних завдань галузі

ПРН 21 – сформованість фахівця з належними особистими якостями, який дотримується етичного кодексу лікаря


Матриця забезпечення програмних результатів навчання (ПРН) відповідними компонентами освітньої програми екстремальна медицина
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Зміст дисципліни
Час проведення: за розкладом університету 

Практичні заняття:

Заняття №1-4 у першу зміну з 08:00-12:15 або у другу зміну 12:25-16:45

НАВЧАЛЬНО-ТЕМАТИЧНИЙ ПЛАН
з вибіркової навчальної дисципліни «Екстремальна медицина» ( 1201 “Медицина” 7.12010002“Педіатрія”), 6 курс
	Тема
	Лекції
	Семінарські заняття
	Практичні заняття
	СРС

	1
	2
	3
	4
	5

	Розділ 1. „Організація надання невідкладної медичної допомоги постраждалим за умов надзвичайних ситуацій в Україні“.



	Тема 1 “ Організація надання медичної допомоги постраждалим за умов надзвичайних ситуацій та  швидкої медичної допомоги в Україні. Тема 2 Порядок надання невідкладної медичної допомоги постраждалим на догоспітальному етапі.
	
	
	5
	10

	Розділ 2. „Організація надання екстреної медичної допомоги постраждалим за умов надзвичайних ситуацій в Україні“.

	Тема 3 Сучасні засоби забезпечення прохідності дихальних шляхів і штучної вентиляції легень (ШВЛ). Тема 4 Серцево-легенева реанімація.
	
	
	5
	25

	Тема 5 Невідкладні стани екзогенного характеру. Невідкладна допомога при травматичних ураженнях.
	
	
	5
	65

	Тема 5 Невідкладні стани екзогенного характеру. Невідкладна допомога при травматичних ураженнях.
ЗАЛІК
	
	
	5
	

	Разом годин
	
	
	20
	100


Теми практичних занять
	№

з/п
	Назва теми
	Кількість

годин

	1
	Тема 1 “ Організація надання медичної допомоги постраждалим за умов надзвичайних ситуацій та швидкої медичної допомоги в Україні. Тема 2 Порядок надання невідкладної медичної допомоги постраждалим на догоспітальному етапі.
	5

	2
	Тема 3 Сучасні засоби забезпечення прохідності дихальних шляхів і штучної вентиляції легень (ШВЛ). Тема 4 Серцево-легенева реанімація.
	5

	3
	Тема 5 Невідкладні стани екзогенного характеру. Невідкладна допомога при травматичних ураженнях.
	5

	4
	Тема 5 Невідкладні стани екзогенного характеру. Невідкладна допомога при травматичних ураженнях.
ЗАЛІК
	3
2

	Всього годин практичних занять
	20


 Самостійна робота
	№

з/п
	Назва теми
	Кількість

годин

	1
	Тема 1 “ Організація надання медичної допомоги постраждалим за умов надзвичайних ситуацій та  швидкої медичної допомоги в Україні. 
	5

	2
	Тема 2 Порядок надання невідкладної медичної допомоги постраждалим на догоспітальному етапі.
	5

	3
	Тема 3 Сучасні засоби забезпечення прохідності дихальних шляхів і штучної вентиляції легень (ШВЛ).
	15

	4
	Тема 4 Серцево-легенева реанімація.
	10

	5
	Тема 5 Невідкладні стани екзогенного характеру. Невідкладна допомога при травматичних ураженнях.
	65

	Всього годин самостійної роботи студента
	100


Опис навчальної дисципліни

Тема 1 “Організація надання медичної допомоги постраждалим у надзвичайних ситуаціях в Україні». 

Поняття про надзвичайні ситуації мирного часу. Медико-тактична характеристика осередків природних і техногенних надзвичайних ситуацій.

Взаємодія з рятувальними службами. Організація зони медичного сортування, зони надання медичної допомоги (медичного пункту) і зони транспорту (евакуації). Первинне медичне сортування за системою START дорослих і системою Jump START дітей.   Особливості організації медичної допомоги у осередках хімічного, радіаційного та біологічного ураження. Поняття про спеціалізовані бригади постійної готовності другої черги, мобільні польові бригади, їх формування і завдання.

Організаційна структура, основні завдання та функції станції, підстанції та відділення швидкої медичної допомоги. Основні завдання, функції, права та відповідальність бригади швидкої медичної допомоги, лікаря, фельдшера (медичної сестри) станції (відділення) швидкої медичної допомоги, старшого чергового медичного працівника та старшого лікаря станції швидкої медичної допомоги. Поняття про відділ госпіталізації, консультативно-інформаційну службу, пункт поповнення виїзних бригад та консультативний телеметричний центр станції швидкої медичної допомоги. Табель обмундирування працівників станції швидкої медичної допомоги та пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги. Оснащення виїзної бригади швидкої медичної допомоги. 

Тема 2 Порядок надання невідкладної медичної допомоги постраждалим на догоспітальному етапі.

Мета, етичні, деонтологічні і юридичні аспекти невідкладної медичної допомоги постраждалим на догоспітальному етапі. Огляд місця надзвичайної ситуації, забезпечення особистої безпеки медичного персоналу та  безпеки постраждалого, наближення до постраждалого. Робота членів реанімаційної бригади в команді. Первинний огляд постраждалого (DRАВСDE − визначення прохідності дихальних шляхів з іммобілізацією голови та шийного відділу хребта, оцінка  дихання, кровообігу, контроль профузної кровотечі, інгаляція кисню). Прийняття рішення щодо необхідності вторинного огляду постраждалого, його швидкого завантаження і транспортування („Load and Go“), місцевого обстеження. Категорії постраждалих, які підлягають вторинному огляду, швидкому завантаженню і транспортуванню та місцевому обстеженню. Вторинний огляд (огляд постраждалого „з голови до п’ят“, збір анамнезу, скарги, алергічні реакції, медикаментозне лікування, перенесені захворювання, останнє вживання їжі, імунізація проти правця, вживання алкоголю, з’ясування обставин, при яких сталось ураження). Зв’язок бригади  з основною базою, доповідь про клінічну ситуацію. Довенний доступ, ЕКГ-моніторинг, пульсоксиметрія, вимірювання артеріального тиску, глюкометрія, оцінка реакції зіниць на світло у постраждалого. Оцінка свідомості за шкалою ГЛАЗГО. Особливості транспортування хворих і постраждалих (укладання на щит, м’які ноші, ноші-крісло, одягання шийного комірця, іммобілізаційного жилету). Обов’язкові дії виїзної бригади швидкої медичної допомоги на місці події.
Тема 3 Сучасні засоби забезпечення прохідності дихальних шляхів і штучної вентиляції легень (ШВЛ).


 Патогенез, клініка, діагностика і лікування обструкції дихальних шляхів. Забезпечення прохідності дихальних шляхів шляхом закидання голови назад або висування нижньої щелепи вперед. Ревізія і очищення ротової порожнини ручним і апаратним способами. Застосування орофарингеальної трубки, вентиляція легень  постраждалого через маску з використанням ручного апарата для штучної вентиляції легень (Амбу), подання кисню. Застосування назофарингеальної трубки. Показання і техніка інтубації постраждалого. Застосування альтернативних методів забезпечення прохідності дихальних шляхів за допомогою ларингеальної маски, ларингеальної трубки, комбіт’юба. Прийом Геймліха. Показання і техніка конікопункції. Штучна вентиляція легень за допомогою апаратних методів.
Тема 4 Серцево-легенева реанімація.


Діагностика раптової смерті. Класифікація і оцінка серцевого ритму. Технологія серцево-легеневої реанімації при фібриляції шлуночків, шлуночковій тахікардії, безпульсовій електричній активності, асистолії. Діагностика причин зупинки серця, які можна усунути − чотири „Г“: гіпоксія, гіповолемія, гіпер/гіпокалійемія, гіпомагнійемія, ацидоз, гіпотермія; чотири „Т“: tension (напружений) пневмоторакс, тампонада серця, тромбемболія, токсичне передозування. Техніка експрес-реєстрації ЕКГ під час реанімації. Техніка дефібриляції. Техніка непрямого масажу серця. Показання і техніка прямого масажу серця. Медикаментозна корекція можливих причин зупинки серця. Післяреанімаційна підтримка.

Тема 5 Невідкладні стани екзогенного характеру. Невідкладна допомога при травматичних ураженнях.

Утоплення. Тепловий удар. Термічні та хімічні опіки. Опіки дихальних шляхів. Гіпотермія. Відмороження. Електротравма. Укуси змій. Невідкладна допомога при алергічних реакціях. Анафілактичний шок.

Черепно-мозкова травма. Травма хребта. Травма грудної клітки і органів. Пневмо- і гемоторакс. Тампонада серця. Легенева кровотеча. Травма органів черевної порожнини. Пошкодження тазу і тазових органів. Скелетна травма. Політравма. Синдром довготривалого стиснення і розчавлення. Зовнішня і внутрішня кровотечі. Травматичний шок. Геморагічний шок. Алгоритм дій бригади швидкої медичної допомоги при дорожньо-транспортній пригоді. 

Політика та цінності дисципліни.
                  Щоб успішно пройти відповідний курс необхідно регулярно відвідувати практичні заняття; мати теоретичну підготовку до практичних занять згідно тематики; не спізнюватися і не пропускати заняття; виконувати всі необхідні завдання і працювати кожного заняття; вміти працювати з партнером або в складі групи; звертатися  до кураторів курсу з різних питань за тематикою занять і отримувати її, коли Ви її потребуєте.

Студенти можуть обговорювати різні завдання, але їх виконання - строго індивідуально. Не допускаються списування, використання різного роду програмних засобів, підказки, користування мобільним телефоном, планшетом чи іншими електронними гаджетами під час заняття з метою, не пов’язаною з навчальним процесом. Не допускаються запізнення студентів на практичні заняття. 

Відвідування пацієнтів під час курації в лікарні можливо за умови наявності у студентів відповідної форми одягу, санітарної книжки з відміткою про вакцинацію проти дифтерії, результатів обстеження на напруження імунітету за кором (або відмітка про вакцинацію), або іншими інфекційними захворюваннями згідно поточній епідемічній ситуації.

Студенти з особливими потребами можуть зустрічатися з викладачем або попередити його до початку занять, на прохання студента це може зробити староста групи. Якщо у Вас виникнуть будь-які питання, будь ласка, контактуйте з викладачем.

Заохочується участь студентів у проведенні наукових досліджень та конференціях за даною тематикою. Студент може заробити додаткові бали за участь у написанні тез чи підготуванні реферату та його захисту на занятті (2 бали), активну участь у обговоренні тем (1 бал за тему). Загалом не більше 10 балів за дисципліну.

Усі студенти ХНМУ захищені Положенням про запобігання, попередження та врегулювання випадків, пов’язаних із сексуальними домаганнями і дискримінацією у Харківському національному медичному університеті, розроблено з метою визначення дієвого механізму врегулювання конфліктних ситуацій, пов'язаних із дискримінацією та сексуальними домаганнями. Дане Положення розроблено на підставі таких нормативно-правових актів України: Конституція України; Закону України «Про освіту»; Закону України «Про вищу освіту»; Закону України «Про засади запобігання та протидії дискримінації в Україні»; Закону України «Про забезпечення рівних прав та можливостей жінок і чоловіків»; Конвенція про захист прав людини і основоположних свобод; Конвенція про боротьбу з дискримінацією в галузі освіти; Конвенція про ліквідацію всіх форм дискримінації щодо жінок; Загальна рекомендація № 25 до параграфу 1 статті 4 Конвенції про ліквідацію всіх форм дискримінації щодо жінок; Зауваження загального порядку № 16 (2005) «Рівне для чоловіків та жінок право користування економічними, соціальними і культурними правами» (стаття 3 Міжнародного пакту економічних, соціальних і культурних прав; Комітет з економічних, соціальних та культурних прав ООН);Рекомендації щодо виховання в дусі міжнародного взаєморозуміння, співробітництва і миру та виховання в дусі поваги до прав людини і основних свобод (ЮНЕСКО);Концепція Державної соціальної програми забезпечення рівних прав та можливостей жінок і чоловіків на період до 2021 року. Харківський національний медичний університет забезпечує навчання та роботу, що є вільними від дискримінації, сексуальних домагань, залякувань чи експлуатації. Університет визнає важливість конфіденційності. Всі особи, відповідальні за здійснення цієї політики (співробітники/-ці деканатів, факультетів, інститутів та Центру гендерної освіти, члени студентського самоврядування та етичного комітету, проректор з науково-педагогічної роботи), дотримуються конфіденційності щодо осіб, які повідомляють або яких звинувачують у дискримінації або сексуальних домаганнях (за виключенням ситуацій, коли законодавство вимагає розголошення інформації та/або коли розкриття обставин Університетом необхідне для захисту безпеки інших).

ХНМУ створює простір рівних можливостей, вільний від дискримінації будь-якого національного, расового чи етнічного походження, статі, віку, інвалідності, релігії, сексуальної орієнтації, гендерної приналежності, або сімейного стану. Всі права, привілеї, програми та види діяльності, що надаються студентам/-кам або співробітникам/-цям університету, розповсюджуються на всіх без винятку за умови належної кваліфікації. Антидискримінаційна політика та політика протидії сексуальним домаганням ХНМУ підтверджується Кодексом корпоративної етики та Статутом ХНМУ.

Техніка безпеки. Заняття за умов карантину будуть проведені у дистанційному форматі. Відпрацювання практичних навичок проводити за умов дозволу адміністрації університету з дотримвнням маскового режиму, соціальної дистанції, наявності рукавичок. 

Безпечна поведінка під час навчально-виховного процесу в приміщенні навчального закладу та на його території.

1. Під час перебування в навчальному закладі та на його території чітко виконувати правила безпеки життєдіяльності студентів: не бігати, не штовхатися, не кричати, не влаштовувати метушливого, неконтрольованого руху та рухливих ігор, що можуть призвести до падіння та травмування, не провокувати словами та рухами агресивної поведінки, що може призвести до бійки та травмування.

2. Бути обережним у найбільш травмонебезпечних місцях – уважно та спокійно спускатися й підійматися сходами, перебувати й пересуватися у вузьких коридорах, бути обережним у туалетах, приміщенні гардеробу, де наявні травмонебезпечні гачки, не підходити до вікон, не перехилятися через перила на сходах, не стояти біля дверей кабінетів (їх можуть раптово відчинити), не чіпати скляні двері в коридорах, не ховатися за ними – ці двері призначені для затримання проникнення диму й вогню у разі пожежі, вони найбільш травмонебезпечні.

3. Обережно пересуватися щойно помитою або намащеною підлогою, щоб не впасти та не травмуватися.

4. Категорично заборонено кидати будь-які предмети з метою передачі іншим учасникам навчально-виховного процесу на сходах із метою попередження травм.

5. З метою попередження отруєнь кожен учень повинен мати, ідучи на навчання, запас кип’яченої питної води. 

6. Чітко дотримуватися санітарно-гігієнічних норм: мати засоби особистої гігієни, регулярно мити руки перед уживанням їжі, до й після відвідування туалетних кімнат.

7. Виконувати вимоги внутрішнього розпорядку та режиму навчального закладу.

8· обов’язкове змінне взуття та медичний одяг;

9. Не можна заходити й виходити з кабінетів без дозволу викладача.

10. Під час занять дозволяється: 

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

· пити безалкогольні напої;

· фотографувати слайди презентацій;

· брати активну участь у ході заняття 

Заборонено:

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

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

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

· грати в азартні ігри;

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

· галасувати, кричати або прослуховувати гучну музику в аудиторіях і навіть у коридорах під час занять.
Плагіат та академічна доброчесність
Кафедра екстреної та невідкладної медичної допомоги, ортопедії та травматології підтримує нульову толерантність до плагіату. Від студентів та студенток 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



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.

Порядок інформування про зміни у силабусі та ін. У разі змін у розкладі, що не залежать від викладача (посилення карантину) студентів повідомлять через деканат, оголошення на сайті університету,  а заняття відбудеться у дистанційному форматі.

Політика оцінювання

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

Поточний контроль здійснюється на кожному практичному занятті відповідно конкретним цілям теми. Рекомендується застосовувати види об’єктивного (стандартизованого) контролю теоретичної та практичної підготовки студентів.

Максимальна кількість балів –5. 

Оцінювання поточної навчальної діяльності здійснюється на заняттях із використанням стандартних методів контролю; при засвоєнні кожної теми за поточну навчальну діяльність студента виставляються оцінки за чотирибальною традиційною шкалою, які потім конвертуються у бали.

Перерахунок середньої оцінки за поточну діяльність у багатобальну шкалу проводиться відповідно до «Інструкції з оцінювання навчальної діяльності студентів…» (таблиця 1)

Перерахунок середньої оцінки за поточну діяльність у багатобальну шкалу

(для дисциплін, що завершуються заліком) 
	4-бальна шкала
	200-бальна шкала
	
	4-бальна шкала
	200-бальна шкала
	
	4-бальна шкала
	200-бальна шкала

	5
	200
	
	4.22-4,23
	169
	
	3.45-3,46
	138

	4.97-4,99
	199
	
	4.19-4,21
	168
	
	3.42-3,44
	137

	4.95-4,96
	198
	
	4.17-4,18
	167
	
	3.4-3,41
	136

	4.92-4,94
	197
	
	4.14-4,16
	166
	
	3.37-3,39
	135

	4.9-4,91
	196
	
	4.12-4,13
	165
	
	3.35-3,36
	134

	4.87-4,89
	195
	
	4.09-4,11
	164
	
	3.32-3,34
	133

	4.85-4,86
	194
	
	4.07-4,08
	163
	
	3.3-3,31
	132

	4.82-4,84
	193
	
	4.04-4,06
	162
	
	3.27-3,29
	131

	4.8-4,81
	192
	
	4.02-4,03
	161
	
	3.25-3,26
	130

	4.77-4,79
	191
	
	3.99-4,01
	160
	
	3.22-3,24
	129

	4.75-4,76
	190
	
	3.97-3,98
	159
	
	3.2-3,21
	128

	4.72-4,74
	189
	
	3.94-3,96
	158
	
	3.17-3,19
	127

	4.7-4,71
	188
	
	3.92-3,93
	157
	
	3.15-3,16
	126

	4.67-4,69
	187
	
	3.89-3,91
	156
	
	3.12-3,14
	125

	4.65-4,66
	186
	
	3.87-3,88
	155
	
	3.1-3,11
	124

	4.62-4,64
	185
	
	3.84-3,86
	154
	
	3.07-3,09
	123

	4.6-4,61
	184
	
	3.82-3,83
	153
	
	3.05-3,06
	122

	4.57-4,59
	183
	
	3.79-3,81
	152
	
	3.02-3,04
	121

	4.54-4,56
	182
	
	3.77-3,78
	151
	
	3-3,01
	120

	4.52-4,53
	181
	
	3.74-3,76
	150
	
	Менше 3
	Недостатньо

	4.5-4,51
	180
	
	3.72-3,73
	149
	
	
	

	4.47-4,49
	179
	
	3.7-3,71
	148
	
	
	

	4.45-4,46
	178
	
	3.67-3,69
	147
	
	
	

	4.42-4,44
	177
	
	3.65-3,66
	146
	
	
	

	4.4-4,41
	176
	
	3.62-3,64
	145
	
	
	

	4.37-4,39
	175
	
	3.6-3,61
	144
	
	
	

	4.35-4,36
	174
	
	3.57-3,59
	143
	
	
	

	4.32-4,34
	173
	
	3.55-3,56
	142
	
	
	

	4.3-4,31
	172
	
	3.52-3,54
	141
	
	
	

	4,27-4,29
	171
	
	3.5-3,51
	140
	
	
	

	4.24-4,26
	170
	
	3.47-3,49
	139
	
	
	


Рекомендації щодо проведення підсумкового заняття:

1. Вирішення пакету тестових завдань за змістом навчального матеріалу, який включає наступне:

- базові тестові завдання з дисципліни, які охоплюють зміст навчального матеріалу підсумкового заняття відповідно до РНПД  у кількості не менше 30 тестів (для дисциплін, які входять до складу ЛІІ «Крок» - відкрита база тестових завдань ЛІІ «Крок». Критерій оцінювання – 90,5% вірно вирішених завдань; «склав» або «не склав»);

2. Оцінювання освоєння практичних навичок;

3. Під час оцінювання знань студента з теоретичних  питань, що входять до даного підсумкового заняття (ПЗ) студенту виставляється традиційна оцінка, яка конвертується у багатобальну шкалу разом з оцінками за ПНД (таблиця 1).
4. Завдання з практичної та професійної підготовки, що відображають уміння та навички під час вирішення ситуаційних завдань, які визначені в переліках робочих навчальних програм дисциплін (РНПД) та ОКХ спеціальностей.

5. Завдання з діагностики та надання допомоги при невідкладних станах (у межах РНПД та ОКХ спеціальності).

Оцінювання підсумкового заняття
Підсумкове заняття (далі - ПЗ) обов’язково проводиться  згідно навчальної програми з дисципліни протягом семестру  за розкладом, під час занять. 

Прийом ПЗ здійснюється викладачем академічної групи або проводиться обмін суміжних груп між викладачами у вигляді заліка.

Кафедра повинна забезпечити для підготовки до ПЗ на інформаційному стенді такі матеріали:

- базові та якірні тестові завдання ЛІІ «Крок»;

- перелік теоретичних питань (у т.ч. питання із самостійної роботи);

- перелік практичних навичок;

- перелік препаратів, рецепти яких повинен виписувати студент;

- перелік облікових медичних документів;

- критерії оцінки знань і умінь студентів;

- графік відпрацювання студентами пропущених занять впродовж семестру. 

Оцінювання індивідуальних завдань студента

На засіданні кафедри повинно бути 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. 

Оцінювання самостійної роботи студентів

Засвоєння тем, які виносяться лише на самостійну роботу, перевіряється під час підсумкового заняття, заліків, диф. заліків та іспитів. 

Технологія оцінювання дисципліни 

Оцінка з дисципліни визначається як сума балів за ПНД  з додаванням балів за індивідуальні завдання та становить min – 120 до max - 200. 

Відповідність оцінювання дисципліни в балах 

оцінюванню в  традиційних оцінках

Оцінювання результатів вивчення дисциплін проводиться безпосередньо під час заліків, диференційованих заліків та іспитів. Оцінка з дисципліни визначається як сума балів за ПНД та іспиту або диференційованого заліку і становить min – 120 до max – 200. Відповідність оцінок за 200 бальною шкалою, чотирибальною (національною) шкалою та шкалою ЄСТS наведена у таблиці 

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 заняття, та залік.

Ліквідація академічної заборгованості (відпрацювання) за наявності не більше ніж 2 пропусків студент може відпрацювати їх свому або черговому викладачу.  Лекційні заняття відпрацьовуються лектору (у призначений лектором час у вигляді захисту реферату за темою лекції). Якщо заборгованість перевищує 2 заняття, або відпрацювати до завершення дисципліни студент не встиг, то розробляється індивідуалдьний графік відпрацювань, але не більше 1 теми за відпрацювання.

Контрольні питання до заліку
1. Надзвичайні ситуації. Визначення поняття, класифікація за причинами виникнення та рівнями реагування.

2. Медичне сортування. Види та завдання.

3. Сортувальна бригада. Склад та порядок роботи. Сортувальні ознаки.

4. Мета і порядок дій бригад ШМД у осередку масового ураження. Взаємодія з рятувальними службами. Зв’язок з базою.

5. Організація зони медичного сортування, зони надання медичної допомоги (медичного пункту) і зони транспорту (евакуації).

6. Первинне медичне сортування за системою START дорослих і системою Jump START- дітей. 

7. Вторинне медичне сортування у медичному пункті (за шкалами ГЛАЗГО, артеріального тиску та частоти дихання). 

8. Особливості надання невідкладної допомоги постраждалим при масових ураженнях. 

9. Особливості організації надання медичної допомоги постраждалим у осередках хімічного, радіаційного та біологічного ураження. 

10. Роль територіальних центрів ЕМДМК у забезпеченні надання медичної допомоги постраждалим при надзвичайних ситуаціях.

11. Роль відділень невідкладної медичної допомоги („Emergency Department“) багатопрофільних лікарень в оптимізації надання медичної допомоги постраждалим при масових ураженнях. 

12. Організаційна структура, основні завдання та функції станції, підстанції та відділення швидкої медичної допомоги.

13. Основні завдання, функції, права та відповідальність БШМД.

14. Основні завдання, функції, права та відповідальність лікаря, фельдшера (медичної сестри) станції (відділення) швидкої медичної допомоги.

15. Основні завдання, функції, права та відповідальність старшого чергового медичного працівника та старшого лікаря станції швидкої медичної допомоги.

16. Поняття про відділ госпіталізації, консультативно-інформаційну службу, пункт поповнення виїзних бригад та консультативний телеметричний центр станції швидкої медичної допомоги.

17. Табель обмундирування працівників станції швидкої медичної допомоги та пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги. 

18. Оснащення виїзної БШМД. 


19. Поняття про пункт (відділення) невідкладної медичної допомоги для дорослого населення, для дитячого населення.. 

20. Основні завдання, функції, права та відповідальність лікаря виїзної бригади пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги для дорослого населення.

21. Основні завдання, функції, права та відповідальність лікаря-педіатра виїзної бригади пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги для дитячого населення.

22. Оснащення пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги для дорослого та дитячого населення.

23. Оснащення бригади пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги для дорослого і для дитячого населення.

24. Мета, етичні, деонтологічні і юридичні аспекти надання невідкладної медичної допомоги на догоспітальному етапі. 

25. Огляд місця пригоди, забезпечення особистої безпеки і безпеки постраждалого, наближення до постраждалого. 

26. Робота членів реанімаційної бригади в команді. 

27. Первинний огляд постраждалого за алгоритмом DRСАВDE.

28. Вторинний огляд постраждалого.
29. Зв’язок  бригади з основною базою, доповідь про клінічну ситуацію. 

30. Довенний доступ, ЕКГ-моніторування, пульсоксиметрія, вимірювання артеріального тиску, глюкометрія, оцінка реакції зіниць постраждалого на світло.

31. Оцінка свідомості хворих і постраждалих за шкалою ГЛАЗГО.

32. Особливості транспортування хворих і постраждалих. 

33. Порядок дій виїзної бригади швидкої медичної допомоги на місці події.

34. Патогенез, клініка, діагностика і лікування обструкції дихальних шляхів.

35. Забезпечення прохідності дихальних шляхів постраждалого. 

36. Ревізія і очищення ротової порожнини ручним і апаратним способами. Застосування орофарингеальної трубки, вентиляція легень пацієнта через маску з використанням ручного апарата для штучної вентиляції легень (Амбу), подання кисню.

37. Застосування назофарингеальної трубки. 

38. Показання і техніка інтубації пацієнта.

39. Застосування альтернативних методів забезпечення прохідності дихальних шляхів за допомогою ларингеальної маски, ларингеальної трубки, комбіт’юба.

40. Прийом Геймліха.

41. Показання і техніка конікопункції.

42. Штучна вентиляція легень за допомогою апаратних методів.


43. Діагностика раптової смерті.

44. Технологія серцево-легеневої реанімації при фібриляції шлуночків, шлуночковій тахікардії, безпульсовій електричній активності, асистолії.

45. Діагностика причин зупинки серця, які можна усунути. 

46. Техніка експрес-реєстрації ЕКГ під час реанімації.

47. Техніка дефібриляції.

48. Техніка непрямого масажу серця.

49. Показання і техніка прямого масажу серця.

50. Медикаментозна корекція можливих причин зупинки серця.

51. Післяреанімаційна підтримка.

52. Невідкладна допомога при утопленні. 

53. Невідкладна допомога при тепловому ударі. 

54. Невідкладна допомога при термічних і хімічних опіках. 

55. Невідкладна допомога при опіках дихальних шляхів. 

56. Невідкладна допомога при гіпотермії та відмороженні. 

57. Невідкладна допомога при електротравмі. 

58. Невідкладна допомога при укусах змій. 

59. Невідкладна допомога при алергічних реакціях.

60. Невідкладна допомога при анафілактичному шоці.


61. Невідкладна допомога при черепно-мозковій травмі. 

62. Діагностика і лікувальна тактика при травмах хребта.

63. Діагностика і лікувальна тактика при травмах грудної клітки і органів грудної порожнини.

64. Діагностика і лікувальна тактика при пневмо- і гемотораксі. 

65. Невідкладна допомога при тампонаді серця. 

66. Невідкладна допомога при легеневій кровотечі. 

67. Діагностика і лікувальна тактика при травмах органів черевної порожнини. 

68. Діагностика і лікувальна тактика при пошкодженнях тазу і тазових органів. 

69. Діагностика і лікувальна тактика при скелетній травмі. 

70. Діагностика і лікувальна тактика при політравмі. 

71. Діагностика і лікувальна тактика при синдромі довготривалого стиснення і розчавлення. 

72. Невідкладна допомога при зовнішній і внутрішній кровотечах. 

73. Діагностика і лікувальна тактика при травматичному шоці.

74. Діагностика і лікувальна тактика при геморагічному шоці. 

75. Алгоритм дій бригади швидкої медичної допомоги при дорожньо-транспортній пригоді.

Завдання для самостійної роботи
1. Медичне сортування. Види та завдання.

2. Сортувальна бригада. Склад та порядок роботи. Сортувальні ознаки.

3. Мета і порядок дій бригад ШМД у осередку масового ураження. Взаємодія з рятувальними службами. Зв’язок з базою.

4. Організація зони медичного сортування, зони надання медичної допомоги (медичного пункту) і зони транспорту (евакуації).

5. Первинне медичне сортування за системою START дорослих і системою Jump START- дітей. 

6. Вторинне медичне сортування у медичному пункті (за шкалами ГЛАЗГО, артеріального тиску та частоти дихання). 

7. Особливості надання невідкладної допомоги постраждалим при масових ураженнях. 

8. Особливості організації надання медичної допомоги постраждалим у осередках хімічного, радіаційного та біологічного ураження. 

9. Роль територіальних центрів ЕМДМК у забезпеченні надання медичної допомоги постраждалим при надзвичайних ситуаціях.

10. Роль відділень невідкладної медичної допомоги („Emergency Department“) багатопрофільних лікарень в оптимізації надання медичної допомоги постраждалим при масових ураженнях. 

11. Організаційна структура, основні завдання та функції станції, підстанції та відділення швидкої медичної допомоги.

12. Табель обмундирування працівників станції швидкої медичної допомоги та пункту (відділення) невідкладної медичної допомоги. 

13. Оснащення виїзної БШМД. 


14. Поняття про пункт (відділення) невідкладної медичної допомоги для дорослого населення, для дитячого населення.. 

15. Показання і техніка конікопункції.

16. Штучна вентиляція легень за допомогою апаратних методів.


17. Медикаментозна корекція можливих причин зупинки серця.

18. Післяреанімаційна підтримка.

19. Невідкладна допомога при утопленні. 

20. Невідкладна допомога при тепловому ударі. 

21. Невідкладна допомога при термічних і хімічних опіках. 

22. Невідкладна допомога при опіках дихальних шляхів. 

23. Невідкладна допомога при гіпотермії та відмороженні. 

24. Невідкладна допомога при електротравмі. 

25. Невідкладна допомога при укусах змій. 

26. Невідкладна допомога при алергічних реакціях.

27. Невідкладна допомога при анафілактичному шоці.


28. Невідкладна допомога при черепно-мозковій травмі. 

29. Діагностика і лікувальна тактика при травмах хребта.

30. Діагностика і лікувальна тактика при травмах грудної клітки і органів грудної порожнини.

31. Діагностика і лікувальна тактика при пневмо- і гемотораксі. 

32. Невідкладна допомога при тампонаді серця. 

33. Невідкладна допомога при легеневій кровотечі. 

34. Діагностика і лікувальна тактика при травмах органів черевної порожнини. 

35. Діагностика і лікувальна тактика при пошкодженнях тазу і тазових органів. 

36. Діагностика і лікувальна тактика при скелетній травмі. 

37. Діагностика і лікувальна тактика при політравмі. 

38. Діагностика і лікувальна тактика при синдромі довготривалого стиснення і розчавлення. 

39. Невідкладна допомога при зовнішній і внутрішній кровотечах. 

40. Діагностика і лікувальна тактика при травматичному шоці.

41. Діагностика і лікувальна тактика при геморагічному шоці. 

42. Алгоритм дій бригади швидкої медичної допомоги при дорожньо-транспортній пригоді.

Перелік практичних завдань та робіт до підсумкового контролю.

1. Медичне сортування. Види та завдання. Організація зони медичного сортування, зони надання медичної допомоги (медичного пункту) і зони транспорту (евакуації). Первинне медичне сортування за системою START дорослих і системою Jump START- дітей. 

2. Порядок дій бригад ШМД у осередку масового ураження. Взаємодія з рятувальними службами. Зв’язок з базою.

3. Вторинне медичне сортування у медичному пункті (за шкалами ГЛАЗГО, артеріального тиску та частоти дихання). 

4. Огляд місця пригоди, забезпечення особистої безпеки і безпеки постраждалого, наближення до постраждалого. 

5. Робота членів бригади екстреної медичної допомоги в команді. 

6. Первинний огляд постраждалого за алгоритмом DRСАВDE.

7. Вторинний огляд постраждалого.
8. Довенний доступ.
9.  ЕКГ-моніторування
10.  Пульсоксиметрія.

11.  Вимірювання артеріального тиску.

12. Глюкометрія. 
13. Оцінка реакції зіниць постраждалого на світло.

14. Оцінка свідомості хворих і постраждалих за шкалою ГЛАЗГО.

15. Особливості транспортування хворих і постраждалих. 

16. Порядок дій виїзної бригади швидкої медичної допомоги на місці події.

17. Забезпечення прохідності дихальних шляхів постраждалого. 

18. Ревізія і очищення ротової порожнини ручним і апаратним способами. Застосування орофарингеальної трубки, вентиляція легень пацієнта через маску з використанням ручного апарата для штучної вентиляції легень (Амбу), подання кисню.

19. Застосування назофарингеальної трубки. 

20. Показання і техніка інтубації пацієнта.

21. Застосування альтернативних методів забезпечення прохідності дихальних шляхів за допомогою ларингеальної маски, ларингеальної трубки, комбіт’юба.

22. Прийом Геймліха.

23. Штучна вентиляція легень за допомогою апаратних методів.


24. Технологія серцево-легеневої реанімації при фібриляції шлуночків, шлуночковій тахікардії, безпульсовій електричній активності, асистолії.

25. Техніка непрямого масажу серця.

26. Показання і техніка прямого масажу серця.

27. Невідкладна допомога при утопленні. 

28. Невідкладна допомога при тепловому ударі. 

29. Невідкладна допомога при термічних і хімічних опіках. 

30. Невідкладна допомога при опіках дихальних шляхів. 

31. Невідкладна допомога при гіпотермії та відмороженні. 

32. Невідкладна допомога при електротравмі. 

33. Невідкладна допомога при укусах змій. 

34. Невідкладна допомога при алергічних реакціях.

35. Невідкладна допомога при анафілактичному шоці.


36. Невідкладна допомога при черепно-мозковій травмі. 

37. Діагностика і лікувальна тактика при травмах хребта.

38. Діагностика і лікувальна тактика при травмах грудної клітки і органів грудної порожнини.

39. Діагностика і лікувальна тактика при пневмо- і гемотораксі. 

40. Невідкладна допомога при тампонаді серця. 

41. Невідкладна допомога при легеневій кровотечі. 

42. Діагностика і лікувальна тактика при травмах органів черевної порожнини. 

43. Діагностика і лікувальна тактика при пошкодженнях тазу і тазових органів. 

44. Діагностика і лікувальна тактика при скелетній травмі. 

45. Діагностика і лікувальна тактика при політравмі. 

46. Діагностика і лікувальна тактика при синдромі довготривалого стиснення і розчавлення. 

47. Невідкладна допомога при зовнішній і внутрішній кровотечах. 

48. Діагностика і лікувальна тактика при травматичному шоці.

49. Діагностика і лікувальна тактика при геморагічному шоці. 

50. Алгоритм дій бригади швидкої медичної допомоги при дорожньо-транспортній пригоді.

Правила оскарження оцінки: якщо студент не згодний з оцінкою Він чи Вона можуть перескласти дисципліну комісії. Якщо студент не зможе відповісти на запитання комісії, його оцінка може бути знижена.

Завідувач кафедри  екстреної та невідкладної 

медичної допомоги, ортопедії та травматології

професор, д. мед. н.                                         
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