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Рабочая тетрадь составлена в соответствии с рабочей программой дисциплины «Факультетская педиатрия, эндокринология» для специальности 31.05.02 Педиатрия (очная форма обучения) и предназначена для аудиторной и внеаудиторной работы студентов. Рабочая тетрадь обеспечивает максимальную активность студентов во время практических занятий. Заполнение рабочей тетради способствует качественному и системному усвоению получаемой информации, корректности и упорядоченности ее фиксации, что позволяет студентам овладеть необходимым уровнем знаний, умений и навыков по изучаемой теме. Работая с данной тетрадью, студенты получают целевую установку на самостоятельное изучение учебной и дополнительной литературы, их внимание акцентируется на вопросах, которые имеют важное прикладное значение для последующего обучения. Тетрадь составлена с учетом современных рекомендаций в области педиатрии. 




























Аннотация к теме занятия: 
Поражение плевры у детей пракктически не встречается в виде изолированного заболевания. Плеврит является или проявлением определенных заболеваний, или их осложнением и чаще наблюдается при таких нозоологических формах, как пневмония, сепсис, перикардит, перитонит, коллагенозы, ревматизм и туберкулез. Все эти причины плеврита характерны как для взрослых, так и для детей. В отличие от взрослых причиной плеврита у детей является ограниченный круг заболеваний - - это пневмония или, реже туберкулез. Необходимо учитывать, что промедление в диагностике и лечении пневмонии в течение суток прогностичеси более значимо, чем в диагностике других заболеваний.В 60 % случаев плеврит бывает синпневмоническим, реже метапневмонический. 

Задание № 1  Оценка исходного контроля знаний

Ответьте на тестовые задания, укажите один правильный ответ

1.ПИОТОРАКС ЧАЩЕ РАЗВИВАЕТСЯ ПРИ ПНЕВМОНИИ
   а)  пневмококковой 
   б) пневмоцистной
   в) легинеллезной
   г) стафилококковой 
   д) вирусной 
2. ДЛЯ ЭКССУДАТИВНОГО ПЛЕВРИТА ХАРАКТЕРНО
    а) укорочение перкуторного звука и смещение органов средостения 
    б) коробочный оттенок перкуторного звука над экссудатом 
    в)усиленное голосовое дрожание и выраженная бронхофония над     экссудатом 
    г) укорочение перкуторного звука и смещение органов средостения в здоровую сторону 
    д) усиленное голосовое дрожание и укорочение перкуторного звука
  3. ДЛЯ ВЫЯВЛЕНИЯ МЕЖДОЛЕВОГО ПЛЕВРИТА НЕОБХОДИМО ВЫПОЛНИТЬ
     а) томографию 
     б) боковой снимок 
     в) плевральную пункцию 
     г) прямую рентгенограмму 
     д) бронхоскопию 
                                   
 4.КЛЕТОЧНЫЙ СОСТАВ ЭКССУДАТА, ГДЕ ЛИФОЦИТОВ 80%, НЕЙТРОФИЛОВ 15%,  ЭРИТРОЦИТОВ 5% ХАРАКТЕРЕН ДЛЯ ПЛЕВРИТА
      а) гнойного 
      б) серозного 
      в) геморрагического 
      г) серозно-геморрагического 
      д) посттравматического
5. НАИБОЛЕЕ ВЕРОЯТНОЙ ПРИЧИНОЙ ЭКССУДАТИВНОГО ПЛЕВРИТА У РЕБЕНКА 3 ЛЕТ, В ПЛЕВРАЛЬНОЙ ЖИДКОСТИ КОТОРОГО ПРЕОБЛАДАЮТ СЕГМЕНТОЯДЕРНЫЕ ЛЕЙКОЦИТЫ, ЯВЛЯЕТСЯ
      а) пневмония 
      б) туберкулез 
      в) рак легкого 
      г) обструктивный бронхит 
      д) бронхиальная астма 
 6. НАИБОЛЕЕ ЧАСТОЙ ПРИЧИНОЙ ЭКССУДАТИВНОГО ПЛЕВРИТА У ДЕТЕЙ ЯВЛЯЕТСЯ
      а) туберкулез
      б) опухоли 
      в) травма 
      г) эхинококковая киста 
      д) бронхит с обструкцией 
7. ПРИ ИССЛЕДОВАНИИ АСПИРИРОВАННОЙ ИЗ ПЛЕВРЫ ГЕМОРРАГИЧЕСКОЙ ЖИДКОСТИ У БОЛЬНОГО С ЗАБОЛЕВАНИЕМ ЛЕГКИХ ПРИМЕНЯЮТ
  а) определение бактериологического роста 
  б) определение чувствительности к антибиотикам 
  в) определение антител к инфекционным агентам 
  г) определение вязкости 
  д) определение форменных элементов крови, белка, гемоглобина и клеточного состава 
8. ПРИ ЭМПИЕМЕ ПЛЕВРЫ С ГНОЙНО-РЕЗОРБТИВНОЙ ЛИХОРАДКОЙ, УСТАНОВЛЕННОЙ КЛИНИКО-РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИМ ПУТЕМ, ПОСЛЕДОВАТЕЛЬНО ПРИМЕНЯЮТ
  а) санационную бронхоскопию, дезинтоксикационную и антибактериальную терапию 
  б) плевральную пункцию с промыванием полости плевры и введением антибиотиков,     дренирование плевральной полости с активной аспирацией содержимого, дезинтоксикационную и антибактериальную терапию 
  в) дренирование плевральной полости с активной аспирацией содержимого, оперативное лечение – плеврэктомию
  г) дезинтоксикационную и антибактериальную терапию, санационную бронхоскопию 
  д) плевральную пункцию с промыванием полости плевры и введением антибиотиков, оперативное лечение – плеврэктомию
9.ОСНОВНАЯ ПРИЧИНА СПОНТАННОГО ПНЕВМОТОРАКСА – ЭТО
     а) буллезные изменения альвеол и кисты легкого 
     б) парапневмонический абсцесс легкого
     в) бронхоэктазы
    г) туберкулез легкого 
     д) бронхиальная астма 
10. СИНПНЕВМОНИЧЕСКИЙ ПЛЕВРИТ- ЭТО ПЛЕВРИТ КОТОРЫЙ РАЗВИВАЕТСЯ:
     а) вместе с пневмонией
     б) на 5-6 день болезни
     в) на 2 день болезни
     г) на 3 день болезни
     д) не зависит от времени возникновения

Задание № 2

Задание для актуализации знаний


1). Напишите определения, соответственно классификации. для следующий понятий:

Синпневмонический плеврит – это _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Метопневмонический плеврит – это _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

Пиопневмоторакс -это
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

2). Напишите патогенез  плеврита у детей
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Зачем врачу необходимо проводить дифференциальную диагностику экссудата от трассудата?


	Характеристика выпота
	Экссудат
	Транссудат

	Цвет
	· Серозный-бледно-желтый
· Гнойный-желто-зеленый
· Геморрагический – розовый
· Гнилостный- бурый
· Хилезный - белесоватый
	Бледно-желтый

	Прозрачность
	· Серозный-прозрачный
· Остальные -мутные
	Прозрачный , опалесцирует

	Запах
	Отсутствует; зловонный; при гнилостном экссудате
	Отсутствует

	Относительная плотность
	>1015
	<1015

	Белок
	>30г/л
	<30 г/л



________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
3) Напишите клинические признаки: 
Синпневмонического плеврита
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Метапневмонического плеврит, 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Пиопневмоторакса
____________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Гидроторакс (J90) 
____________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Хилоторакс (J94.0) 
____________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Гемоторакс (J94.2)
____________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Пневмоторакс (J93) 
____________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
4). Напишите план обследования при подозрении на плеврит у детей

1._____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________2._____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________3.__________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________4.__________________________________________________________________________________ 
5) Напишите план лечения  синпневмонического  и метапневмонического плеврита у детей
[bookmark: 3]1._____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________2._____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________3._____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________4._____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________6) Напишите ( или нарисуйте) технику плевральной пункции
___________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]
Задание №3  Задача.
Оценка практических навыков

Ребенок 8 лет заболел остро, повысилась температура до 40,0 °С. Накануне отмечалось переохлаждение. Общее состояние ребёнка резко ухудшилось, появился болезненный кашель с небольшим количеством вязкой, стекловидной мокроты, сильный озноб. Ребёнок стал жаловаться на боль в правом боку. Ночь провёл беспокойно, температура держалась на высоких цифрах.
Объективно: мальчик вялый, аппетит резко снижен. Лежит на правом боку с согнутыми ногами. Кожные покровы бледные с выраженным румянцем правой щеки, периоральный цианоз. Озноб. На губе – герпес. Дыхание с втяжением уступчивых мест грудной клетки. Правая половина грудной клетки отстает в акте дыхания, ограничение подвижности нижнего края правого лёгкого. Отмечается укорочение перкуторного звука в проекции нижней доли правого лёгкого, там же отмечается ослабление дыхания. Хрипы не выслушиваются. ЧСС – 90 ударов в минуту, ЧД – 38 в минуту, АД – 90/40 мм рт. ст. Общий анализ крови: гемоглобин – 140 г/л, эритроциты– 4,9×1012/л, лейкоциты – 16,2×109/л, юные нейтрофилы - 2%, палочкоядерные нейтрофилы - 12%, сегментоядерные нейтрофилы - 70%, лимфоциты - 14%, моноциты - 2%, СОЭ – 38 мм/час.
Рентгенограмма грудной клетки: выявляется гомогенная, высокой интенсивности инфильтративная тень, занимающая нижнюю долю правого лёгкого, повышение прозрачности лёгочных полей слева.


Вопрос 1: Поставьте диагноз и обоснуйте его; классифицируйте по МКБ 10 ( см. справочник МКБ10)
Вопрос 2: Какие дополнительные обследования необходимо провести;
Вопрос 3: Какие изменения в клиническом анализе крови  и рентгенологическим обследовании Вы ожидаете, обоснуйте;
Вопрос 4: Каков этиопатогенез данного заболевания у ребенка;
Вопрос 5: Назначьте терапию.


Напишите представление о больном, которого Вы курировали  на практическом занятии
( или клинический пример, который Вы разобрали совместно с преподавателем)
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

УИРС:

Выберите тему для более углубленного изучения по теме занятия (УИРС), напишите реферат или сделайте презентацию в .ppt

1. Пневмоторакс у детей. 
2. Хроническая эмпиема плевры 
3. Туберкулезный плеврит 
4. Пиопневмоторакс. 


Рекомендуемая литература

1. Шабалов, Н. П. Детские болезни [Электронный ресурс] : учебник : в 2 т. - 8-е изд., перераб. и доп. - СПб. : Питер, 2017. - Т. 1. - 880 с. : ил. - (Учебник для вузов).
2. Федеральные клинические рекомендации Союза педиатров России (http://www.pediatr-russia.ru/news/recomend) 
3. Болезни органов дыхания у детей. Практическое руководство /В.К.Таточенко.-7-е издание, испр.-2019-300 с.
4. УМКД для студентов Красноярского государственного медицинского университета
https://krasgmu.ru/index.php?page[org]=umkd_metod_tl&tl_id=171774&metod_type=0&metod_class=1











