[bookmark: _GoBack]
Уважаемые студенты для освоения материала и правильного ответа на поставленные вопросы
Вам необходимо ознакомиться с прочитанной лекцией, с клиническими рекомендациями «Национальная программа «Недостаточность витамина D у детей и подростков российской федерации:современные подходы к коррекции » размещенными в структурном подразделении кафедры детских болезней с курсом ПО, УМКД для обучающихся внеаудиторной и аудиторной работы. Выполнить 3 задания 
Задание 1.
Вам предложено 20 тестов по теме занятия «Рахит. Гипервитаминоз Д»
Необходимо написать один ответ с указание номера теста и правильного ответа, например 1.А; 2.Б;3.В
1.ГИПОКАЛЬЦИЕМИЧЕСКИЕ СУДОРОГИ ВОЗНИКАЮТ ПРИ ОСТРОМ СНИЖЕНИИ УРОВНЯ ИОНИЗИРОВАННОГО КАЛЬЦИЯ ПЛАЗМЫ КРОВИ НИЖЕ
А)1,5 ммоль/л
Б)1,0 ммоль/л
В)0,85 ммоль/л
Г)0,5 ммоль/л
Д)0,2 ммоль/л
2. РАННИЕ ПРОЯВЛЕНИЯ Д-ВИТАМИННОЙ ИНТОКСИКАЦИИ:
А)запоры
Б)субфебрилитет
В)анорексия
Г)токсикоз
Д)эксикоз
3. СПАЗМОФИЛИЯ ВСТРЕЧАЕТСЯ
А)у новорожденных детей
Б)у детей грудного возраста
В)у детей преддошкольного возраста
Г)у детей младшего школьного возраста
Д)в пубертатном периоде
4. МАКСИМАЛЬНО ПРИ РАХИТЕ ПОРАЖАЕТСЯ:
А)пищеварительная система
Б)нервная система
В)костная система
Г)мочевыделительная система
Д)дыхательная система
5. УРОВЕНЬ КАЛЬЦИЯ В МОЧЕ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ПРОБОЙ:
А)Ланге
Б)Венедикта
В)Сулковича
Г)Зимницкого
Д)Розельмана
6. ВРЕМЕНЕМ ГОДА, КОГДА ЧАЩЕ ВСТРЕЧАЕТСЯ СПАЗМОФИЛИЯ, ЯВЛЯЕТСЯ
А)весна
Б)лето
В)зима
Г)осень
7. КЛИНИКУ БАНАЛЬНОГО ВИТАМИН D-ДЕФИЦИТНОГО РАХИТА В ЕГО «ЦВЕТУЩЕЙ» ФОРМЕ НАПОМИНАЕТ
А)витамин D-зависимый рахит
Б)витамин D-резистентный рахит
В)болезнь де Тони-Дебре-Фанкони
Г)почечный тубулярный ацидоз
Д)хондродистрофия
8. ЗАДЕРЖКА В РАЗВИТИИ ДВИГАТЕЛЬНЫХ УМЕНИЙ У РЕБЕНКА, БОЛЬНОГО РАХИТОМ ОБУСЛОВЛЕНО:
А)острой сердечной недостаточностью 
Б)гипотонией мышц
В)вялыми парезами и параличами конечностей
Г)нарушением процессов пищеварения
Д)дефектами вскармливания
9. УКАЖИТЕ МАКСИМАЛЬНЫЕ СРОКИ ЗАКРЫТИЯ БОЛЬШОГО РОДНИЧКА
А)7-9 мес
Б)12-15 мес
В)15-18 мес
Г)18-20 мес
Д)24 мес
10.  В ПЕРИОД РАЗГАРА РАХИТА НАБЛЮДАЕТСЯ
А)мышечная гипертония
Б)краниотабес
В)судорожный синдром
Г)убыль массы тела
Д)гипертермия
11. ДЛЯ НАЧАЛЬНОГО ПЕРИОДА РАХИТА ХАРАКТЕРНА СЛЕДУЮЩАЯ РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКАЯ КАРТИНА
А)прерывистое уплотнение зон роста
Б)нормальная оссификация костей
В)расширение и размытость зон роста, блюдцеобразные эпифизы костей
Г)незначительный остеопороз
12. КАШЕЙ, ОБЛАДАЮЩЕЙ АНТИКАЛЬЦИФИЦИРУЮЩИМ СВОЙСТВОМ И РЕКОМЕНДУЕМОЙ В РАЦИОН РЕБЕНКА ПРИ ГИПЕРВИТАМИНОЗЕ D, ЯВЛЯЕТСЯ
А)гречневая
Б)овсяная
В)рисовая
Г)манная
Д)кукурузная
13. ПРИЧИНОЙ СУДОРОГ ПРИ СПАЗМОФИЛИИ ЯВЛЯЕТСЯ
А)гипофосфатемия
Б)гипокальциемия
В)снижение активности фосфатазы
Г)гиперкальциемия
Д)гиперфосфатемия
14. СООТНОШЕНИЕ УРОВНЯ КАЛЬЦИЯ И ФОСФОРА В КРОВИ В НОРМЕ РАВНО
А)2:1 
Б)1:2 
В)3:1
Г)3:2
Д)1:3
15. ДЛЯ РАХИТА ХАРАКТЕРЕН:
А)метаболический ацидоз
Б)респираторный ацидоз
В)метаболический алкалоз
Г)респираторный алкалоз
Д)смешанный ацидоз и алкалоз
16. ВЫЗЫВАЕМОЕ МЫШЕЧНОЕ СОКРАЩЕНИЕ, НАПОМИНАЮЩЕЕ ПОЛОЖЕНИЕ «РУКА АКУШЕРА», НАЗЫВАЕТСЯ СИМПТОМОМ
А)Хвостека
Б)Труссо
В)Маслова
Г)Эрба
Д)Люста
17.   ДЛЯ СПЕЦИФИЧЕСКОГО ЛЕЧЕНИЯ РАХИТА ПРИМЕНЯЕТСЯ:
А)эргокальциферол
Б)ретинол
В)аевит
Г)панадол
Д)глюконат кальция
18. СОКРАЩЕНИЕ МУСКУЛАТУРЫ ЛИЦА ПРИ ПОСТУКИВАНИИ МОЛОТОЧКОМ ПО СКУЛОВОЙ ДУГЕ НАЗЫВАЕТСЯ СИМПТОМОМ
А)Хвостека
Б)Труссо
В)Маслова
Г)Эрба
Д)Люста
19. 25-ГИДРОХОЛЕКАЛЬЦИФЕРОЛ ОБРАЗУЕТСЯ В
А)почках
Б)печени
В)кишечнике
Г)костях
Д)коже
20. ПРИ ВИТАМИН D-ЗАВИСИМОМ РАХИТЕ ИМЕЕТСЯ
А)повышенная чувствительность эпителия почечных канальцев к паратгормону
Б)нарушение образования в почках 1,25-дигидроксихолекальциферола
В)недостаточное поступление витамина D в организм ребенка
Г)снижение реабсорбции аминокислот, глюкозы, фосфатов из проксимальных канальцев
Д)резкое снижение реабсорбции фосфатов в проксимальных канальцах

Задание 2.
Задача.
Девочка Н.,6 месяцев, родилась с массой 3100 г. На грудном вскармливании до 1,5 мес, затем переведена на кормление "Малюткой". С 4 мес. получает манную кашу на козьем молоке. С 2 мес. беспокоит потливость, беспокойный сон, пугливость, раздражительность. Дополнительно препараты витамина Д не получает, мало гуляет. 
Объективно: масса тела 7450 г, длина 62 см. Тургор тканей и мышечный тонус снижены. Затылок уплощен. Большой родничок 3х3 см, края размягчены. Выражены лобные бугры. Грудная клетка уплощена, нижняя апертура развернута, выражена гаррисонова борозда, пальпируются "четки". Тоны сердца ясные, чистые. В легких дыхание пуэрильное, хрипов нет. Живот распластан, мягкий, отмечается расхождение прямых мышц живота. Печень выступает из - под края реберной дуги на 1 см, селезенка не пальпируется Стул со склонностью к запорам. Статомоторное развитие: не поворачивается, двигательная активность снижена.
Общий анализ крови: Нb - 118 г/л, Эр - 4,3х1012/л, Лейк-6.4х109/л, п/я-3%, с-23%, э-4%, л-60%, м-10%, СОЭ-6мм/час.
Общий анализ мочи: эпителия - нет, слизи - нет, лейкоциты-2-3 в п/з, эритроциты - нет.
Вопрос: Поставьте диагноз, укажите необходимые дополнительные обследования, лечение

Задание 3.
Укажите факторы риска, приводящие к развитию данного заболевания.


