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1. АКТУАЛЬНОСТЬ И ОСНОВАНИЕ РАЗРАБОТКИ ПРОГРАММЫ
Нейроанестезиология и нейрореаниматология представляет собой единую систему высокотехнологичных медицинских мероприятий, целью которых является профилактика и восстановление как нарушенных функций и здоровья больного, так и его личного и социального статуса. Комплекс данных мероприятий начинается на догоспитальном этапе, включает операционный период, а также острый период течения основного заболевания. При этом условно можно выделить собственно интенсивную терапию, интенсивный мониторинг и интенсивный уход с элементами реабилитации уже в острейшем периоде.

Эффективность подобного комплексного подхода в нейроанестезтологии доказана рядом рандомизированных клинических исследований. В последние годы большинство многопрофильных клиник, признав целесообразность выделенной службы нейроанестезиологии и нейрореаниматологии, стали формировать специализированные центры, нуждающиеся в высококвалифицированных кадрах, ориентированных на непрерывное постдипломное образование.  Все это обосновывает необходимость создания дополнительной профессиональной программы повышения квалификации врачей, использования современных технологий, организации, управления и оценки эффективности мероприятий по нейроанестезиологии и нейрореаниматологии.

2. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ

Цель – получение врачами новых профессиональных компетенций, необходимых для организации и оказания высокотехнологичной медицинской помощи больным с поражением ЦНС на догоспитальном и госпитальном этапах, включая анестезилогическое пособие, включая интенсивную терапию, интенсивный мониторинг, интенсивный уход и раннюю реабилитацию.  
Задачи:

1) получение врачами профессиональных компетенций по проведению интенсивной терапии и реанимации больным с острым нарушением мозгового кровообращения и тяжелыми черепно-мозговыми травмами на догоспитальном этапе;
2) получение врачами профессиональных компетенций по проведению интенсивной терапии и реанимации больным с острым нарушением мозгового кровообращения и тяжелыми черепно-мозговыми травмами на госпитальном этапе;
3) получение врачами профессиональных компетенции в разделе нейроанестезиология;
4) получение врачами профессиональных компетенций по проведению интенсивного мониторинга, ухода и ранней реабилитации больных с острым нарушением мозгового кровообращения и тяжелыми черепно-мозговыми травмами на всех этапах;
Категория обучающихся – анестезиологи-реаниматологи, нейрохирурги, неврологи, травматологи, физиотерапевты, врачи по лечебной физкультуре, врачи общей (семейной) практики.

Объем программы: 36 аудиторных часов трудоемкости, в том числе, 36 зачетных единиц.
Режим занятий: не более 6 академических часов в день/36 академических часов в неделю.

Форма обучения: очная.
Документ, выдаваемый после завершения обучения - удостоверение о повышении квалификации.

3. ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ

3.1.Требования к начальной подготовке, необходимые для успешного освоения программы

Программа предназначена для специалистов, имеющих высшее медицинское образование, участвующих в терапии и реабилитации пациентов с заболеваниями и последствиями травм спинного мозга, центральной и периферической нервной системы. 

3.2. Характеристика профессиональных компетенций врачей, подлежащих усовершенствованию, в результате освоения дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования«Актуальные вопросы нейроанестезиологии и нейрореаниматологии»:

Универсальные компетенции (далее – УК):

- готовность к управлению коллективом, толерантно воспринимать социальные, этнические, конфессиональные и культурные различия (УК-1);
- способность и готовность формировать у пациентов и членов их семей мотивацию, направленную на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (УК-2).

Профессиональные компетенции (далее – ПК):

в профилактической деятельности:

· готовность к осуществлению комплекса мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья и включающих в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннюю диагностику, выявление причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания (ПК-1);

· готовность к проведению профилактических медицинских осмотров, диспансеризации и осуществлению диспансерного наблюдения за здоровыми и хроническими больными (ПК-2);

· готовность к проведению противоэпидемических мероприятий, организации защиты населения в очагах особо опасных инфекций, при ухудшении радиационной обстановки, стихийных бедствиях и иных чрезвычайных ситуациях (ПК-3);

· готовность к применению социально-гигиенических методик сбора и медико​статистического анализа информации о показателях здоровья взрослых и подростков (ПК-4);

в диагностической деятельности:

· готовность к определению у пациентов патологических состояний, симптомов, синдромов заболеваний, нозологических форм в соответствии с Международной статистической классификацией болезней и проблем, связанных со здоровьем (ПК-5);

в лечебной деятельности:

· готовность к ведению и лечению пациентов, нуждающихся в оказании высокотехнологичной медицинской помощи с применением методов интенсивной терапии и анестезиологии (ПК-6);

· готовность к оказанию медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе участию в медицинской эвакуации (ПК-7);

в реабилитационной деятельности:

· готовность к применению физиотерапевтических методов у пациентов, нуждающихся в медицинской реабилитации и санаторно-курортном лечении (ПК-8);

в психолого-педагогической деятельности:

· готовность к формированию у населения, пациентов и членов их семей мотивации, направленной на сохранение и укрепление своего здоровья и здоровья окружающих (ПК-9);

в организационно-управленческой деятельности:

· готовность к применению основных принципов организации и управления в сфере охраны здоровья граждан, в медицинских организациях и их структурных подразделениях (ПК-10);

· готовность к участию в оценке качества оказания медицинской помощи с использованием основных медико-статистических показателей (ПК-11);

· готовность к организации медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации (ПК-12).

Характеристика новой профессиональной компетенции 

врача анестезиолога-реаниматолога
Профессиональная компетенция - способность к применению современных медицинских технологий в разделе анестезиология-реаниматология и интенсивная терапия у пациентов с заболеваниями и последствиями травм центральной и периферической нервной системы, при оказании медицинских услуг в организациях, осуществляющих медицинскую деятельность (ПК-8).
По окончании обучения врач анестезиолог-реаниматолог должен знать: 

1. Патофизиологические механизмы развития отека мозга и вторичного поражения ЦНС при острых нарушениях мозгового кровообращения и тяжелой черепно-мозговой травмы.
2. Этапность оказания высококвалифицированной помощи при острых нарушениях мозгового кровообращения и тяжелой черепно-мозговой травмы.
3. Основные компоненты высокотехнологичной медицинской помощи при острых нарушениях мозгового кровообращения и тяжелой черепно-мозговой травмы
4. Приказы и инструкции Минздрава России, определяющие организацию специализированной нейрореанимационной службы в лечебно-профилактических учреждениях.

5. Основные синдромы, осложняющие течение острых нарушений мозгового кровообращения и тяжелой черепно-мозговой травмы, алгоритмы их диагностики и терапии.
По окончании обучения врач анестезиолог-реаниматолог должен уметь:
1. Организовать работу нейрореанимационного отделения (кабинета) с учетом потребности и профиля поступающих на лечение больных.

2. Осуществлять наиболее часто применяемые протоколы нейроанестезиологического пособия.

3. Самостоятельно осуществлять как инвазивный, так и неинвазивный нейромониторинг на рекомендованной аппаратуре.

4. Оказывать первую помощь при неотложных состояниях,

По окончании обучения врач анестезиолог-реаниматолог должен владеть:
1. Методами нейромониторинга.

2. Методами обучения среднего медицинского персонала приемам интенсивного ухода у больных при острых нарушениях мозгового кровообращения и тяжелой черепно-мозговой.

3. Информацией по вопросам внедрения новой аппаратуры, научно обоснованных методик лечения, лечебных комплексов.

4. ТРЕБОВАНИЯ К ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ

1. Итоговая аттестация по дополнительной профессиональной программе повышения квалификации непрерывного образования врачей ««Актуальные вопросы нейроанестезиологии и нейрореаниматологии»» проводится в форме экзамена и должна выявлять теоретическую и практическую подготовку врача в соответствии с квалификационными требованиями.

2. Обучающийся допускается к итоговой аттестации после изучения модулей в объеме, предусмотренном учебным планом дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного  образования ««Актуальные вопросы нейроанестезиологии и нейрореаниматологии».

3. Лица, освоившие дополнительную профессиональную программу повышения квалификации непрерывного  образования ««Актуальные вопросы нейроанестезиологии и нейрореаниматологии» и успешно прошедшие итоговую аттестацию, получают документ установленного образца о дополнительном профессиональном образовании – удостоверение о повышении квалификации установленного образца.
5.УЧЕБНЫЙ ПЛАН
дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Актуальные вопросы анестезии и интенсивной терапии у больных с церебральной недостаточностью»

Программа построена на основе достижения обучающимися учебных целей. Под целью обучения понимается приобретение к концу освоения программы новых компетенций - необходимых знаний, умений и навыков по организации и осуществлению профессиональной деятельности по специальности «Анестезиология- реаниматология» с пациентами неврологического профиля. 
Форма обучения: очная.
Освоение программы обеспечено набором мультимедийных презентаций по основным темам программы, нормативно-правовыми документами, набором методических материалов, контрольными заданиями для оценки достижения результатов обучения.
Программа состоит из 8-ти разделов, включает ….. тему и итоговую  аттестацию. 

	код
	Наименование разделов, тем
	Всего

часов
	Лекции
	Симуля-ционное обучение
	ПЗ, СЗ
	Формы контроля

	1  
	«Интенсивная терапия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения»
	6
	2
	2
	2
	Текущий контроль (тестирование)

	1.1
	Интенсивная терапия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения на догоспитальном этапе
	1.5
	0,5
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	1.2
	Интенсивная терапия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения на госпитальном этапе
	3
	1
	1
	
	Текущий контроль (тестирование)

	1.3.
	Интенсивный уход и реабилитационные мероприятия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения на госпитальном этапе
	1.5
	0,5
	1*
	
	Текущий контроль (тестирование)

	2.
	«Интенсивная терапия больных с тяжелой  черепно-мозговой»
	6
	
	
	
	

	2.1
	«Интенсивная терапия больных с тяжелой  черепно-мозговой травмой на догоспитальном этапе»
	1
	0.3
	1
	3
	Текущий контроль (тестирование)

	2.2
	«Интенсивная терапия больных с тяжелой  черепно-мозговой травмой на госпитальном этапе»
	3
	1
	-
	2
	Текущий контроль (тестирование)

	2.3
	«Интенсивная терапия больных с тяжелой  сочетанной травмой на госпитальном этапе»»
	1
	0.3
	
	
	Текущий контроль (тестирование)

	2.4
	Интенсивный уход и ранняя реабилитация больных с тяжелой черепно-мозговой травмой»
	1
	0.3
	
	1
	Текущий контроль (тестирование)

	3
	« Современные протоколы в нейроанестезиологии»
	6
	2
	-
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	3.1.
	Факторы, определяющие выбор анестезиологического пособия


	1,5
	0,5
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	3.2
	Анестезиологическое пособие на разных этапах операционного периода
	1,5
	0,5
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	3.3.
	Нейромониторинг в интраоперационном периоде
	1,5
	0,5
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	3.4.
	Опасности и осложнения анестезиологического периода
	1,5
	0,5
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	4.
	«Терапия и реабилитация больных с синдромом диэнцефальной дисфункции»
	6
	2
	-
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	4.1.
	«Факторы, определяющие развитие синдрома диэнцефальной дисфункции»

	2
	1.3
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	4.2.
	«Диагностика синдрома диэнцефальной дисфункции»
	2
	1.4
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	4.3.
	«Терапия синдрома диэнцефальной дисфункции»
	2
	1.3
	-
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	5
	 «Интенсивная терапия и интенсивный уход больных с апаллическим синдромом»
	6
	2
	1*
	4
	Текущий контроль (тестирование)

	5.1
	Патофизиологические механизмы формирования апаллического синдрома
	1.5
	0,5
	-
	1,5
	Текущий контроль (тестирование)

	5.2.
	Профилактика апаллического синдрома
	1.5
	0,5
	-
	1,5
	Текущий контроль (тестирование)

	5.3.
	Терапия апаллического синдрома
	1.5
	0.5
	-
	-
	Текущий контроль (тестирование)

	5.4
	Нейрореабилитация детей и подростков
	1.5
	0.5
	-
	2
	Текущий контроль (тестирование)

	6
	«Нейромониторинг»
	6
	2
	2*
	-
	Текущий контроль (тестирование)

	6.1.
	Инвазивные методы нейромониторинга
	3
	1
	1
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	6.2.
	Неинвазивные методы

нейромониторинга
	3
	1
	1
	1,0
	Текущий контроль (тестирование)

	
	Итоговая аттестация
	1
	
	
	1
	Экзамен

	
	ИТОГО
	36
	
	
	
	


*Стажировка проводится на базе Федерального Нейрохирургического Центра, руководитель асс. Лучанский В.

РАБОЧИЕ ПРОГРАММЫ УЧЕБНЫХ РАЗДЕЛОВ
Рабочая программа учебного раздела 1 ««Интенсивная терапия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения»»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	1.1
	«Интенсивная терапия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения на догоспитальном этапе»

	1.1.1
	Аппаратура, необходимая на догоспитальном этапе.

	1.1.2
	Методы поддержания витальных функций на догоспитальном этапе.

	1.1.3.
	Медикаментозная терапия на догоспитальном этапе.

	1.2.
	Интенсивная терапия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения на госпитальном этапе

	1.2.1
	Патологическая физиология механизмов  развития отека мозга и вторичных поражений ЦНС при остром нарушении мозгового кровообращения

	1.2.1.
	Методы поддержания витальных функций на госпитальном этапе.

	1.2.2.
	Медикаментозная терапия на догоспитальном этапе.

	1.2.3.
	Диагностические алгоритмы

	1.3.
	Интенсивный уход и ранние реабилитационные мероприятия больных перенесших острое нарушение мозгового кровообращения на госпитальном этапе

	1.3.1.
	Требования к интенсивному уходу

	1.3.2.
	Современные подходы к ранней реабилитации


Рабочая программа учебного раздела 2 ««Интенсивная терапия больных с тяжелой  черепно-мозговой»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	2.1
	«Интенсивная терапия больных с тяжелой  черепно-мозговой травмой на догоспитальном этапе»

	2.1.1
	Аппаратура и  Методы поддержания витальных функций на догоспитальном этапе.

	2.1.2
	Медикаментозная терапия на догоспитальном этапе.

	2.2
	«Интенсивная терапия больных с тяжелой  черепно-мозговой травмой на госпитальном этапе»

	2.2.1
	Патологическая физиология механизмов  развития отека мозга и вторичных поражений ЦНС при тяжелой черепно-мозговой травме

	2.2.2
	Методы поддержания витальных функций и  медикаментозная терапия на госпитальном этапе


Рабочая программа учебного раздела 3 «« Современные протоколы в нейроанестезиологии»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	3.1
	Факторы, определяющие выбор анестезиологического пособия



	3.1.1
	Оценка тяжести больного и объема анестезиологического пособия

	3.1.2
	Выбор необходимого уровня мониторинга витальных функций интраоперационно

	3.2
	Анестезиологическое пособие на разных этапах операционного периода

	3.2.1
	Индукция анестезии и премедикация

	3.2.2
	Варианты анестезиологического обеспечения на этапах оперативного вмешательства. Возможности ингаляционных и неингаляционных анестетиков

	3.3
	Нейромониторинг в интраоперационном периоде

	3.3.1
	Инвазивные методы

	3.3.2
	Неинвазивные методы

	3.4.
	Опасности и осложнения анестезиологического периода

	3.4.1
	Опасности и осложнения на этапе индукции анестезии

	3.4.2
	Опасности и осложнения интраоперационного периода. Методы преодоления

	3.4.3
	Опасности и осложнения ближайшего постоперационного периода. Методы «Fust Truck» в нейроанестезиологии.


Рабочая программа учебного раздела 4 «Терапия и реабилитация больных с синдромом диэнцефальной дисфункции»
	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	4.1
	«Факторы, определяющие развитие синдрома диэнцефальной дисфункции»


	4.1.1
	Патологические механизмы, предрасполагающие к развитию синдрома диэнцефальной дисфункции

	4.1.2
	Основные компоненты синдрома диэнцефальной дисфункции

	4.2
	«Диагностика синдрома диэнцефальной дисфункции»

	4.2.1
	Клиническая картина синдрома диэнцефальной дисфункции

	4.2.2
	Клиниколабораторная диагностика синдрома диэнцефальной дисфункции

	4.3
	«Терапия синдрома диэнцефальной дисфункции»

	4.3.1
	Терапия синдрома нейрогенной лихорадки

	4.3.2
	Терапия водно-электролитных расстройств. Коррекция гипернатриемии. 


Рабочая программа учебного раздела 5 «Интенсивная терапия и интенсивный уход больных с апаллическим синдромом»

	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	5.1
	Патофизиологические механизмы формирования апаллического синдрома

	5.1.1
	Патофизиологичекие механизмы предрасполагающие к развитию апаллического синдрома.

	5.1.2
	Нейровоспалительный синдром как  компонент апаллического синдрома

	5.2
	Профилактика апаллического синдрома

	5.2.1
	Методы интенсивной терапии, профилактирующие развитие апаллического синдрома

	5.2.2
	Ошибки и опасности, увеличивающие риск развития апаллического синдрома 

	5.3.
	Терапия апаллического синдрома

	5.3.1
	Интенсивная терапия апаллического синдрома

	5.3.2
	 Интенсивный уход и ранняя реабилитация

	5.4.
	Нейрореабилитация детей и подростков


Рабочая программа учебного раздела 6 ««Нейромониторинг»»

	Код
	Наименования тем, элементов и подэлементов

	6.1
	Инвазивные методы нейромониторинга

	6.1.1
	Определение ВЧД

	6.1.2
	Инвазивные методы контроля гемодинамики и газообмена в ЦНС

	6.2
	Неинвазивные методы нейромониторинга

	6.2.1
	Оценка газообмена в ЦНС неинвазивными методами

	6.2.2
	Оценка кровотока с помощью нейросонографии

	6.2.3
	БИС-мониторинг

	6.2.4.
	Современные неврологические подходы к оценке тяжести поражения ЦНС.


7. ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ
ЛИТЕРАТУРА 

Основная 

	N
	Заглавие 

	1
	Верещагин Е.И., Верещагин И.П.Интенсивная терапия тяжелой и 

сочетанной черепно-мозговой травмы.- Санкт-Петербург, 2007.- С.72 



	2
	Верещагин Е.И.(гл. редактор), Кохно В.Н., Верещагин И.П., и др(всего 11 авторов). Актуальные вопросы анестезиологии и реаниматологии.- Новосибирск, «Сибмедиздат НГМУ»,2006, - С. 256



	3
	Царенко С.В. Нейрореаниматология. Интенсивная терапия черепно-мозговой травмы. -М.: ОАО «Издательство «Медицина», 2004,-С. 186




	N
	Заглавие 

	4
	Анестезиология [Электронный ресурс] : национальное руководство / Под ред. А.А. Бунятяна, В.М. Мизикова - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2013. - 1104 с. - (Серия "Национальные руководства").

	5
	Интенсивная терапия [Комплект] : национальное руководство: в 2т. / ред. Б. Р. Гельфанд, А. И. Салтанов. - М. : ГЭОТАР-Медиа. - (Национальный проект "Здоровье"). Т.2. - 2009. - 784 с. + 1 o_эл. опт. диск (CD-ROM). -

	6
	Анестезиология и интенсивная терапия [Электронный ресурс]: Практическое руководство / Под ред. чл.-корр. РАМН проф. Б.Р. Гельфанда. - 2-е изд., испр. и доп. - М.: Литтерра, 2012. - 640 с.


Дополнительная

	N
	Заглавие 

	4
	Управление нейромышечным блоком в анестезиологии [Электронный ресурс] : Клинические рекомендации ФАР / [Агеенко А.М. и др.]; под ред. Е.С. Горобца, В.М. Мизикова, Э.М. Николаенко. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - 64 с.

	5
	Рациональная фармакоанестезиология : руководство для практикующих врачей / ред.: А. А. Бунятян, В. М. Мизиков. - М. : Литтерра, 2006. - 800 с.

	6
	Неотложные состояния в клинике внутренних болезней : учебное пособие / И. Н. Никольская [и др.]. ; ред. А. В. Шабалин ; Новосиб.гос.мед.ун-т. - Новосибирск : Сибмедиздат НГМУ, 2007. - 70 с. + 1 r_on-line

	7
	Руководство по клинической анестезиологии : руководство. - М. : МЕДпресс-информ, 2006. - 912 с. : ил

	8
	Актуальные вопросы анестезиологии и реаниматологии [Электронный ресурс]: учебное пособие / И. В. Беркасова [и др.]. - Новосибирск: НГМУ, 2011.

	9
	Вопросы анестезиологии, реаниматологии и интенсивной терапии неотложных состояний [Электронный ресурс]: учебное пособие / Т. И. Астахова [и др.]. - Новосибирск : НГМУ, 2011. - + 1 r_on-line.


ИНТЕРНЕТ-РЕСУРСЫ

	№
	Наименование
	Ссылка

	10
	Обзор обновленных рекомендаций American Heart Association /2015-AHA-Guidelines-Highlights-Russian. Pd
	https://eccguidelines.heart.org/.



	11
	Рекомендации по проведению реанимационных мероприятий Европейского совета по реанимации: пересмотр 2015 г.Обзор основных изменений

	http://www.firstaid72.ru/files/__2015_-__.pdf


	12
	. Сердечно-легочная и церебральная реанимация: Учебно-методическое пособие для студентов, ординаторов, аспирантов и врачей / В.В. Мороз, И.Г. Бобринская,  В.Ю Васильев и соавт. ; МОСКВА, 2011г.
	http://www.niiorramn.ru/en/docs/Пособие.pdf

	13
	Федеральная электронная медицинская библиотека 
	http://feml.scsml.rssi.ru/feml


МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ
Для проведения обучения имеется:

· необходимый для реализации дополнительной профессиональной программы повышения квалификации непрерывного образования «Актуальные вопросы нейроанестезиологии и нейрореаниматологии»  включает в себя специально оборудованные помещения для проведения учебных занятий, в том числе:

· аудитории, оборудованные мультимедийными и иными средствами обучения, позволяющими использовать симуляционные технологии, с типовыми наборами профессиональных моделей и результатов лабораторных и инструментальных исследований в количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные профессиональной деятельностью, индивидуально;

· рабочее место преподавателя оснащено демонстрационной техникой (передвижными и/или стационарными досками, проекторами, системой мультимедиа, доска с перекидными листами, доступом в Интернет);

· рабочее место обучающегося оснащено методическими материалами:

- нормативно-правовыми документами, определяющими деятельность преподавателя;

- пакетом учебно-методических материалов к образовательной программе в печатном виде или на CD (учебная программа, учебно-тематический план, набор слайд-презентаций по основным темам, учебно-методические рекомендации по проведению программы);

- канцелярскими принадлежностями: бумага для письма А4, блокноты, ручки, карандаши, фломастеры, ватман и т.п.

· помещения, предусмотренные для оказания медицинской помощи пациентам, в том числе связанные с медицинскими вмешательствами, оснащенные специализированным оборудованием и (или) медицинскими изделиями (тонометр,стетоскоп, фонендоскоп, термометр, медицинские весы, ростомер, противошоковый набор, набор и укладка для экстренных профилактических и лечебных мероприятий, кардиомониторы, мониторы для контроля ВЧД, симуляторы критических состояний для отработки навыков оказания неотложной помощи и интенсивной терапии, включая симуляторы для отработки катетеризации центральных и периферических вен, спиномозговой анестезии, трудной интубации детей и взрослых, современной наркозной  и дыхательная аппаратурой,  и расходным материалом в количестве, позволяющем обучающимся осваивать умения и навыки, предусмотренные профессиональной деятельностью, индивидуально, а также иное оборудование, необходимое для реализации программы ординатуры.

8. ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ 

Примерная тематика контрольных вопросов

1. Патофизиология отека головного мозга и вторичных поражений ЦНС

2. Клиническая картина ишемического инсульта, диагностика, терапия.

3. Клиника геморрагического инсульта, диагностика, терапия.

4. Особенности оказания квалифицированной помощи больным с поражением ЦНС на догоспитальном этапе

5. Терапия отека головного мозга. Профилактика вторичных поражений ЦНС
6. Особенности ИВЛ у пациентов с поражением ЦНС

7. Клиника и терапия пациентов с апаллическим синдромом

8. Клиника и терапия пациентов с  синдромом диэнцефальной дисфункции

9. Варианты нейромониторинга

10. Этапы анестезиологического обеспечения больных с поражением ЦНС, ошибки, опасности и осложнения операционного периода.

Примеры заданий, выявляющих практическую 

подготовку врача-физиотерапевта

1. Дайте характеристику особенностей анестезиологического пособия на разных этапах операционного периода.

2. Какие опасности, ошибки и ослжнения анестезии наиболее часто встречаются в операционном периоде

3. Назначьте дифференцированное лечение пациенту с острым нарушением мозгового кровообращения в зависимости от типа нарушения.

4. Определите оптимальный выбор нейромониторинга у больного с тяжелой ЧМТ в ближайшем постоперационном периоде
5. Определите алгоритм коррекции выраженной (более 150 ммоль/л) гипернатриемии
Тестовые задания

Дайте один правильный ответ

#Вопрос 1

Показаниями к эндолюмбальному введению антибиотиков и других лекарственных средств являются:

#Варианты к вопросу 6

1. Гнойный менингит и абсцесс мозга

2. Энцефалит

3. Черепно-мозговая травма с тяжелым ушибом мозга в первые часы после поступления

4. Геморрагический инсульт

#Ответ 1

#Вопрос 2
Уменьшает мозговой кровоток, потребление кислорода головным мозгом  и внутричерепное давление:

#Варианты к вопросу 23

1. Пропофол

2. Оксибутират натрия

3. Кетамин

4. Фторотан

#Ответ 1
#Вопрос 3

Показанием для вентиляционной поддержки при черепно-мозговой травме является:

#Варианты к вопросу 43

1. Коматозное состояние

2. Исчезновение защитных рефлексов

3. Диэнцефальный синдром

4. Все перечисленное

#Ответ 1

#Вопрос 4
К основным лечебным мероприятиям при отеке мозга не относится:

#Варианты к вопросу 48

1. Поддержание перфузионного давления

2. Седация

3. Вентиляционная поддержка

4. Осмотерапия

5. Hазначение препаратов, улучшающих микроциркуляцию

#Ответ 5

#Вопрос 5

Какие из препаратов для инфузионной терапии предпочтительно использовать при лечении больных с отеком мозга:

#Варианты к вопросу 65

1. Концентрированные растворы глюкозы

2. Сбалансированные растворы кристаллоидов

3. Растворы гидроксиэтилкрахмала

4. Альбумин 10%

#Ответ 2

