Задание1.

1.1. Перечислите осложнения локальных форм первичного туберкулеза

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
1.2. Перечислите пути генерализации процесса при осложненном течении

А.____________________________

Б.____________________________

В.____________________________

Задание 2. 

2.1. Дайте определение

Ателектаз- это 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2.2. Перечислите механизмы развития ателектаза

А.____________________________

Б.____________________________

В.____________________________

Задание 3. Выберите один правильные ответ:

1. Осложненный туберкулез внутригрудных лимфоузлов
1) Туберкулез, имеющий склонность к генерализации

2) Прогрессирующий туберкулез внутригрудных лимфоузлов с переходом патологического процесса на бронхи, легочную ткань и другие соседние органы

3) Туберкулез, имеющий длительное, торпидное течение

4) Тяжелый туберкулез внутригрудных лимфоузлов, протекающий с выраженными общими и местными симптомами

5) Туберкулез с поражением всех групп внутригрудных лимфоузлов

2. Осложненное течение первичного туберкулеза чаще встречается 
1) У детей раннего возраста

2) У детей 6 – 7 лет

3) У детей препубертатного возраста

4) У детей школьного возраста

5) У подростков

3. Причина, способствующая осложненному течению первичного туберкулеза у детей 
1) Ранний возраст ребенка, позднее выявление заболевания у невакцинированных БЦЖ детей, нерациональное лечение, без учета чувствительности микобактерий туберкулеза к АБП

2) Вакцинация БЦЖ

3) Хронически текущий туберкулез

4) Наличие химиопрофилактики

5) Наличие патогенетического лечения
4. Развитию бронхолегочного поражения у детей способствует 
1) Неадекватное лечение

2) Ранний возраст ребенка

3) Отсутствие вакцинации

4) Неадекватное лечение, ранний возраст ребенка, отсутствие вакцинации

5) Наличие химиопрофилактики

5. Дети с осложненным течением первичного туберкулеза в острой фазе заболевания наблюдаются 
1) По 0 группе учета

2) По 1 группе учета

3) По 2 группе учета

4) По 3 группе учета

5) По 6 группе учета

6. Для бронхолегочных поражений при туберкулезе характерны следующие физикальные изменения 
1) При перкуссии – локальное укорочение легочного звука, при аускультации – ослабление дыхания в зоне поражения

2) При перкуссии – коробочный звук, при аускультации – мелкопузырчатые влажные и сухие свистящие хрипы, жесткое дыхание

3) При перкуссии – коробочный звук, при аускультации – свистящие хрипы, жесткое дыхание

4) При перкуссии – укорочение легочного звука, при аускультации – ослабленное или бронхиальное дыхание, мелкопузырчатые хрипы

5) При перкуссии – укорочение легочного звука, при аускультации – амфорическое дыхание

7. К основным особенностям течения туберкулеза у детей раннего возраста относятся 
1) Наклонность к системному, одновременному поражению всех групп внутригрудных лимфоузлов, к казеозному их перерождению

2) Распространенное поражение бронхиального дерева с развитием свищевого варианта туберкулеза бронхов

3) Частое присоединение воспалительно–ателектатических изменений в легких с деструкцией легочной ткани

4) Наклонность к гематогенной диссеминации и общей генерализации процесса с развитием милиарного туберкулеза и менингита

5) Любой вариант возможен

8. Течение первичного туберкулезного комплекса осложняется 

1) «первичной» каверной

2) Кальцинацией внутригрудных лимфатических узлов

3) Образованием очага Гона

4) Неспецифической пневмонией

5) Неспецифическим бронхитом

9. К осложненному течению туберкулеза внитуригрудных лимфатических узлов 

1) Очаг Гона

2) Ателектаз

3) Очаг Абрикосова

4) Очаг Ашоффа -Пуля

5) Кальцинаты в бронхопульмональных лимфатических узлах 

10. Поздняя гематогенная генерализация при первичном туберкулезе проявляется 
1) Поражением периферических лимфатических узлов

2) Поражением мезентериальных лимфатических узлов 

3) Поражением внутригрудных лимфатических узлов

4) Милиарным туберкулезом

5) «железистой» каверной
Задание 4. Решите задачу

У Вовы А., 6 лет, повысилась температура, появился кашель. Обратились к участковому врачу. Проводилось лечение по поводу ОРВИ. Состояние улучшилось, однако плохой аппетит, потливость, раздражительность сохранились. Через 2 месяца состояние ребенка резко ухудшилось. Температура повысилась до 39,5С, появился сухой кашель. 

При осмотре: в правой паравертебральной области обнаружено укорочение перкуторного звука, жесткое дыхание, сухие хрипы. Диагностирована правосторонняя пневмония. Проведено лечение амоксициллином в течение 14 дней. Состояние ребенка несколько улучшилось, температура снизилась, но плохой аппетит, вялость покашливание сохранялись. 

При очередной постановке пробы Манту с 2 ТЕ ППД-Л- инфильтрат 14 мм в диаметре (проба Манту с 2 ТЕ ППД-Л в 5 лет- отрицательная). При осмотре: пальпируются группы шейных, надключичных, подключичных, подмышечных, локтевых, паховых лимфатических узлов, размерами 0,4-0,8 см, плотно-эластической консистенции. Справа в межлопаточном пространстве - притупление перкуторного звука. Спереди в нижнемедиальном отделе дыхания ослаблено, выслушиваются сухие хрипы.

На обзорной рентгенограмме органов грудной клетки в области IV и V сегментов правого легкого определяется затемнение треугольной формы, средней интенсивности, гомогенное, с четкими контурами, основанием обращенное к корню легкого. Правый корень значительно увеличен в размерах, с четким наружным контуром.

Вопросы.

1) Сформулируйте диагноз.

2) Назовите рентгенологическую форму процесса

3) Какие обследования не проведены на начальном этапе заболевания?

4) С чем связано улучшения состояния ребенка после курса лечения предполагаемой пневмонии?

5) Механизм развития осложнения в данном случае
Ответ:

1.___________________________________________________________

_____________________________________________________________

2.____________________________________________________________

_____________________________________________________________

3.____________________________________________________________

_____________________________________________________________

4.____________________________________________________________

_____________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________
5.____________________________________________________________

_____________________________________________________________

