8-тема «Остpые  и хpонические pиниты и синуситы. Риногенные оpбитальные и внутpичеpепные осложнения.  Опухоли носа и околоносовых пазух»
Изучите соответствующий раздел в учебнике и лекцию по данной теме.
Обратите внимание на следующее:
Этиопатогенез, клиника и лечение острых синуситов.
1. Этиопатогенез, клиника и лечение хронического синусита.
2. Этиопатогенез, клиника и лечение риногенных орбитальных осложнений.
3. Тромбоз кавернозного синуса, клиника и лечение.
4. Риногенный абсцесс мозга, менингит, клиника и лечение.
Вопросы:
1.Методы диагностики синусита ?
2. Для диагностики полипозного синусита и полипов носа необходимо?
3.Какой наиболее частый путь распространения инфекции в околоносовые пазухи?
4. Какова причина одонтогенного синусита ?
5. Лечение фронтита.
6. Наиболее частым симптомы при остром верхнечелюстном синусите? 
7. Направление движения иглы Куликовского при пункции верхнечелюстной пазухи.(Рисунок).
8. Что не рекомендуется назначать при лечении острых синуситов из предложенного списка?
а) деконгенсанты
б) антигистаминные средства
в) физиотерапия
г) диуретики
9. Пункция верхнечелюстной пазухи проводится через________носовой ход
10. Наименее инвазивным методом лечения синусита является:
 «синус-катетер ЯМИК» или пункция верхнечелюстной пазухи?
[bookmark: _Hlk35891498]11. Гемисинусит – это воспаление каких пазух?
12. Пансинусит – это воспаление каких пазух?
13. Как можно удалить гнойное содержимое верхнечелюстного синуса? 
14. Промывание методом перемещения по Проэтцу показано при лечении воспаления каких пазух?
15. Хирургический метод лечения верхнечелюстного синусита называется?
16. При наличии инородного тела верхнечелюстной пазухи необходима операция-?
17. При наличии пломбировочного материала в верхнечелюстной пазухе развивается
а) этмоидит
б) фронтит
в) верхнечелюстной синусит
г) сфеноидит
Правильный ответ: 
18. При кисте клиновидной пазухи показана:
а) сфеноидотомия
б) этмоидотомия
в) вскрытие верхнечелюстной пазухи
г) фронтотомия
Правильный ответ: 
19. При одонтогенном верхнечелюстном синусите показана:
а) сфеноидотомия
б) этмоидотомия
в) вскрытие верхнечелюстной пазухи
г) фронтотомия
Правильный ответ: 
20. При остром гнойном фронтите показана:
а) сфеноидотомия
б) этмоидотомия
в) вскрытие верхнечелюстной пазухи
г) трепанопункция лобной пазухи
Правильный ответ: 
21. При остром гнойном верхнечелюстном синусите показана:
а) сфеноидотомия
б) этмоидотомия
в) пункция верхнечелюстной пазухи
г) фронтотомия
Правильный ответ: 
Риногенные орбитальные осложнения
22. Основной путь распространения инфекции при развитии риногенных орбитальных осложнений:
а) контактный
б) отогенный
в) травматический
г) лимфогенный
Правильный ответ: 
23. Осложнение не относится к орбитальным риногенным:
а) тромбоз вен клетчатки глазницы
б) синустромбоз
в) диффузное негнойное воспаления клетчатки глазницы
г) ретробульбарный абсцесс
Правильный ответ: 
24. Риногенное осложнение не относится к орбитальным:
а) реактивный отек клетчатки век
б) ретробульбарный абсцесс
в) флегмона глазницы
г) субдуральный абсцесс
Правильный ответ: 
25. При прорыве гноя в ретробульбарную клетчатку при субпериостальном абсцессе орбиты возникает:
а) абсцесс мозжечка
б) флегмона глазницы
в) абсцесс мозга
г) синустромбоз
Правильный ответ: 
26. Риногенное осложнение не относится к орбитальным:
а) эпидуральный абсцесс
б) ретробульбарный абсцесс
в) абсцесс век
г) флегмона глаза
Правильный ответ: 
Тромбоз кавернозного синуса (синустромбоз)
27. Пещеристый синус граничит с:
а) наружной сонной артерией
б) внутренней сонной артерией
в) яремной веной
г) лицевой артерией
Правильный ответ: 
28. Синустромбоз чаще возникает при:
а) паратонзиллярном абсцессе 
б) остром верхнечелюстном синусите
в) остром фронтите
г) фурункуле носа
Правильный ответ: 
29. Путь наиболее частого проникновения инфекции в кавернозный синус:
а) контактный
б) гематогенный
в) лимфогенный
г) риногенный
Правильный ответ: 
30. Боли при надавливании на глазное яблоко характерны для риногенного внутричерепного осложнения:
а) синустромбоза
б) флегмоны глазницы
в) абсцесса век
г) диффузного воспаления клетчатки орбиты
Правильный ответ: 
Менингит
31. Чаще других встречается риногенное внутричерепное осложнение:
а) синустромбоз
б) абсцесс мозга
в) субдуральный абсцесс
г) менингит
Правильный ответ: 
32. Симптом не относящийся к менингиальным:
а) Ортнера 
б) Кернига
в) Брудзинского
г) ригидность затылочных мышц
Правильный ответ: 
33. Диагноз менингита устанавливается на основании данных:
а) анализа крови
б) анализа мочи
в) стернальной пункции
г) спиномозговой пункции
Правильный ответ: 
34. Симптом, характерный для абсцесса лобной доли мозга:
а) иррадиация боли в затылок
б) расстройство зрения
в) ригидность мышц затылка
г) отсутствие расстройства психики
Правильный ответ: а
На все вопросы отвечает каждый студент.

Каждый должен ответить на 3 вопроса:
Вопрос:
      Ответ:
1-й по списку- 1,113,24; 2-й-2,14,25; 3-й-3,15,26; 4-й-4,16,27; 5-й-5,17,28;
6-й- 6,18,29; 7-й-8,19,30; 8-й-9,20,31;  9-й- 10,21,32; 10-й-11,22,33;, 11-й- 12,23,34; 12-й-как 1-й и т.д.
Каждый рисует 1 рисунок!
[bookmark: _GoBack]Необходимо продолжить таблицу (альбомная ориентация), которая пригодится в практической работе. 
Риногенные внутричерепные  осложнения: тромбоз кавернозного синуса и абсцесс лобной доли мозга.

Внутричерепные осложнения таблица (ФИО,группа)

	Нозология  
	Темпе
ратура
	PS (уд/мин)
	Головная боль
	Симптом, по которому заподозрили заболевание
	Дополнительные обследования (проводимые вами, подтверждающие диагноз)
	Обследования других специалистов 
	Лечение (где, кто и какое)

	Абсцесс лобной доли мозга
	
	
	
	
	
	
	

	Тромбоз кавернозного синуса
	
	
	
	
	
	
	




