Вопросы по теме занятия:
1. Патогенез плацентарной недостаточности.
2. анатомо-физиологические особенности дыхательной и сердечно-сосудистой системы у новорожденных;
3. диагностику и дифференциальную диагностику внутриутробной гипоксии
4. объем неотложной помощи новорожденному при судорогах, отеке головного мозга
Врачебная тактика при плацентарной недостаточности: 

1. Досрочное родоразрешение; 

2. Лечение под контролем функционального состояния плода; 

3. Пролонгирование беременности;
ПРИ УМЕРЕННОЙ (СРЕДНЕЙ ТЯЖЕСТИ) АСФИКСИИ ОЦЕНКА ПО ШКАЛЕ АПГАР БУДЕТ: 

а) 7 баллов 

б) 4-6 баллов 

в) 5 баллов 

г) 8-9 баллов
Решить ситуационную задачу:

В родильный дом поступила беременная 27 лет, по направлению врача женской консультации с диагнозом: беременность 28 недель, ЗРП I степени. Из анамнеза: наследственность не отягощена, соматически здорова, менструальная функция не нарушена, курит с 16 лет до 20 сигарет в сутки. Настоящая беременность протекает гладко. Рост 162 см, вес 60 кг. ВДМ-25 см, ОЖ- 78 см. Показатели крови и мочи без патологии. Шейка матки структурно не изменена. По данным УЗИ – симметричная форма ЗРП I степени. 

( Предварительный диагноз? 

( Какие дополнительные методы исследования нужно произвести? 

( Тактика лечения?
