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1.Тема: «Специфическая иммунопрофилактика инфекционных заболеваний у детей и подростков».
 2.Формы работы:

· подготовка к практическим занятиям;

· подготовка материалов по УИРС;

· выполнение домашнего задания: составление плана профилактических прививок; составить таблицу  противопоказаний для вакцинации; дифференциальная таблица вакцинальных препаратов
3.Перечень вопросов для самоподготовки по теме практического занятия:

1.Общие положения Федерального Закона «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней», основные приказы и постановления правительства, регламентирующие проведение вакцинации.

2.Характеристика разных типов вакцин.

3.Организация прививочной работы.

4.Национальный календарь профилактических прививок.

5.Показание и противопоказание к проведению вакцинации.

6.Национальный календарь профилактических прививок.

7.Показания и противопоказания для вакцинации.

8.Вакцины, применяемые в рамках Национального календаря профилак-тических прививок.

9.Критерии качества вакцины.

10.Требования, предъявляемые к вакцинальным препаратам.

11.Способы введения вакцин.

12.Условия хранения, транспортировки и уничтожения неиспользованных вакцин

13.Организация работы прививочного кабинета.

14. Функциональные обязанности врача иммунолога, мед. сестры прививочного кабинета, участкового педиатра по проведению иммунизации.

15.Структура прививочной централизованной картотеки.

16.Прививочная документация.

4.Перечень практических умений по изучаемой теме:

-оформить разрешение на проведение прививки в ф.№112; 

-оформить отказ от вакцинации; 

-составить план проведения профилактических прививок на год с оформлением ф.№63.

-провести планирование прививок;

-рассчитать охват детей проф. прививками и иммунную прослойку на педиатрическом участке.

5.Рекомендации по выполнению УИРС:

Учебно-исследовательская работа студента осуществляется по выбору студента, исходя из предпочтений по разделам изучаемой дисциплины с учетом списка тем по УИРС и списка рекомендованной литературы в методической разработке для внеаудиторной работы студента.

При проведении УИРС студент пользуется услугами библиотеки, internet-поиском, совершенствуя навыки тематического поиска и работы с компьютером. При проведении УИРС студент должен проработать не менее 3 библиографических (или электронных) источников.

Список тем по УИРС, предлагаемый кафедрой:

· Правовые аспекты вакцинопрофилактики.

· Средства пассивной иммунизации, показания к их применению.

· Хранение и транспортировка медицинских иммунобиологических препаратов.

6.Самоконтроль по тестовым заданиям:


            Инструкция к тестовым заданиям: Выбрать один правильный ответ
01. Паротитная вакцина содержит:

а) живой вирус эпидемического паротита;

б) инактивированный вирус эпидемического паротита;

в) живой вакцинный штамм вируса эпидемического паротита;

г) инактивированный вакцинный штамм вируса эпидемического паротита;

д) поверхностные антигены вируса эпидемического паротита.

02. Кто может быть привит против краснухи (краснухой не болели):

а) ребенок 7 мес., здоров;

б) ребенок 10 мес., здоров;

в) ребенок 12 мес., здоров;

г) ребенок 18 мес., здоров, против краснухи не привит, 2 недели назад привит против кори.

03. Полиомиелитную вакцину выпускают в виде:

а) драже;

б) порошка;

в) прозрачной жидкости;

г) мутной жидкости.

04. АС-анатоксин вводят:

а) планово в ранках Национального календаря прививок;

б) по эпидемиологическим показаниям;

в) лицам, контактировавшим с больным в эпидемиологическом очаге дифтерии;

г) лицам, контактировавшим с больным в эпидемиологическом очаге коклюша;

д) лицам, контактировавшим с больным в эпидемиологическом очаге столбняка.

05. Приведенная схема профилактических прививок: вакцинация-12мес. ревакцинация-6 лет, используется при вакцинации против:

а) вирусного гепатита В;

б) кори;

в) дифтерии;

г) клещевого энцефалита.

06. При проведении вакцинации детям в возрасте до 1 года не используется вакцина:

а) АКДС;

б) БЦЖ;

в) БЦЖ-М;

г) гепатит В;

д) ЖКВ;

е) полиомиелит.

07. Для вакцинации детей в возрасте 12 мес. не используется вакцина:

а) АКДС;

б) ЖКВ;

в)ЖПВ;

г) Краснушная.

08. Кто может быть привит живой паротитной вакциной (эпидемическим паротитом не болели):

а) ребенок 10 мес., здоров;

б) ребенок 14 мес., здоров, 1 мес. назад привит ЖКВ;

в) ребенок 6 лет, здоров, против паротита вакцинирован в 14 мес., 2 недели назад привит гпротив краснухи.

09. Вакцина БЦЖ содержит:

а) инактивированная культура микобактерий туберкулеза;

б) живую культуру микобактерий бычьего типа;

в) вакцинный штамм микобактерий бычьего типа;

г) живую культуру микобактерий птичьего типа;

д) вирулентную культуру микобактерий туберкулеза.

10. Приведенная схема профилактических прививок 

      вакцинация-первые 12 ч жизни,1 мес. жизни, 6 мес. жизни используется при   вакцинации против:

а) туберкулеза;

б) гепатита В;

в) кори;

г) дифтерии.

11. Полиомиелитную вакцину ребенку следует дать:

а) за 3 ч до еды;

б) за 1 ч до еды;

в) во время еды;

г) после еды спустя 1 ч;

д) утром натощак.

12. Приведенная схема профилактических прививок 

            Вакцинация – 3 мес                              ревакцинация – 18 мес.

                               - 4,5 мес.                                                   – 7 лет

                               - 6 мес.                                                      – 14 лет

                                                                                                 - каждые 10 лет.

               используется при вакцинации против:

а) туберкулеза;

б) полиомиелит;

в) гепатита В;

г) дифтерии;

д) эпидемического паротита.

13. Вакцина против краснухи содержит:

а) живой вирус краснухи;

б) инактивированный вирус краснухи;

в) живой атеннуированный вирус краснухи;

г) инактивированный вакцинный штамм вируса краснухи.

14. Можно ли провести плановую прививку против эпидемического паротита ребенку 2 лет, если в ясельной группе, которую он посещал, карантин по кори (ребенок переболел корью в возрасте 1 года):

а) да;

б) нет.

15. Кто из перечисленных детей не подлежит вакцинации против кори:

а) ребенок 12 мес., здоров, корью не болел;

б)ребенок 13 мес., здоров, в возрасте 6 мес. переболел корью в легкой форме;

в) ребенок 14 нед., здоров, корью не болел и не привит против кори;

г) ребенок 12 мес., здоров, против кори не привит, 3 месяца назад из-за контакта с больным корью получил  иммуноглобулин, корью не заболел.

16. Разовьется ли поствакцинальный иммунитет после прививки живой коревой вакцины, если через 21 день после вакцинации ребенок получил нормальный иммуноглобулин человека: 

а) да;

      б)нет.

17. Вакцинировать ЖКВ можно после введения нормального иммуноглобулина человека через:

а) 2 недели;

б)6 недель;

в)3 мес.;

г)8 мес.

18. Столбнячный анатоксин не вводят при:

а)ранениях;

б)ожогах 2 степени;

в)заболевании столбняком;

г)проведении плановых прививок.

19.  В какие сроки после постановки реакции Манту можно провести ревакцинацию БЦЖ-вакциной:

а)через 1 мес.;

б)через 3 дня;

в)через 2 недели;

г)через 1 мес.

20. Назовите учетные формы для планирования проф. прививок в дет. поликлинике:

а)Ф. 63 и ф. 112;

б)Ф.26 и ф.112;

в)Ф.63 и ф.58.

Эталоны ответов тестового контроля 

	№

вопроса
	ответ
	№

вопроса
	ответ
	№

вопроса
	Ответ
	№

вопроса
	Ответ

	01
	в
	06
	д
	11
	б
	16
	а


	02
	в
	07
	а
	12
	г
	17
	в

	03
	в
	08
	б
	13
	в
	18
	в

	04
	б
	09
	в
	14
	а
	19
	б

	05
	б
	10
	б
	15
	б
	20
	а


7. Самоконтроль по ситуационным задачам

Задача 1
На приеме ребенок в возрасте 8 мес. Привит согласно календарю, кроме вакцинации против дифтерии, коклюша и столбняка. Находится на естественном вскармливании. В анамнезе -до 6 мес. получал лечение у невропатолога но поводу двукратного эпизода фебрильных судорог на фоне перинатального поражения ЦНС. В настоящее время здоров.
1. Подлежит ли ребенок вакцинации против дифтерии, коклюша и столбняка?

2. Какие вакцины можно использовать?

3. Нуждается ли ребенок в подготовке к вакцинации?

Задача 4

Вызов к ребенку в возрасте 1 год 10 дней. Жалобы на повышение температуры до 38ºС, кашель, насморк. Болен второй день. Находится на грудном вскармливании. Преморбитный фон не отягощен. Привит по календарю, реакции на введение вакцины не было. Последняя прививка проведена три дня назад.

При осмотре: Состояние средней степени тяжести, температура 37,6°С. Ребенок вялый, признаки ринита, кашель, гиперемия конъюнктивы глаз, разлитая гиперемия ротоглотки. На коже спины, живота, плечевого пояса - единичные элементы бледно-розой пятнисто-папулезной сыпи. Живот мягкий, безболезненный, печень пальпируется на 3 см из-под края реберной дуги, селезенка- по краю реберной дуги.
1. Какую возрастную прививку ребенок получил?

2. Ваш диагноз.

3. С каким состоянием нужно провести дифференциальный диагноз?

4. Тактика участкового врача?

5. Как в дальнейшем следует вакцинировать ребенка?

Эталоны ответов к задачам

Задача 1

1. Подлежит вакцинации против дифтерии и столбняка.

2. АДС, АДС-М.

3. Вакцинацию проводить на фоне назначения фенобарбитала за 5-6 дней до и после
вакцинации.

Задача 2

1. Корь, паротит, краснуха в 12 мес.

2. Энтеровирусная инфекция.

3. С поствакцинальной реакцией на введение вакцины против кори.

4. Назначить лечение энтеровирусной инфекции.

5. По календарю.
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