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Сокращения и условные обозначения
	ОПОП
	- основная профессиональная образовательная программа

	ЗЕ
	- зачетные единицы

	КРОП
	- контактная работа обучающихся с преподавателем

	СРО
	- самостоятельная работа обучающихся

	ЗЛТ
	- занятия лекционного типа
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	- занятия семинарского типа

	ПА
	- промежуточная аттестация

	ПС
	- профессиональный стандарт


1. Паспорт дисциплины

1.1. Место дисциплины в структуре ОПОП

	Блок  
	Дисциплины

	Часть блока
	Обязательная дисциплина 

	Курс(ы)
	4

	Семестр(ы)
	VII, VIII                                                                                       


1.2. Объем дисциплины

	Форма промежуточной аттестации
	Объем дисциплины, часы
	ЗЕ

	
	ВСЕГО
	в том числе
	

	
	
	КРОП
	из них
	ПА
	СРО
	

	Экзамен
	Зачет
	Зачет с оценкой
	Курсовая работа
	
	
	ЗЛТ
	ЗСТ
	
	
	

	8
	7,8
	
	-
	180
	96
	32
	64
	36
	48
	5


	Распределение по курсам и семестрам

	4 курс, семестр 7

	ЗЕ
	ЗЛТ.
	ЗСТ
	ПА
	СРО

	2
	16
	32
	0
	24

	4 курс, семестр 8

	ЗЕ
	ЗЛТ
	ЗСТ
	ПА
	СРО

	3
	16
	32
	36
	24


1.3 Содержательно-логические связи дисциплины с другими дисциплинами или практиками
	Наименование дисциплины
	Хирургические болезни 

Б1.О.50

	Коды формируемых компетенций
	ОПК-4

	Учебные дисциплины, практики, которые обеспечивают содержание данной учебной дисциплины / практики (выходы)


	Б1.О.41
	Внутренние болезни
	+

	
	Б1.О.42
	Медицинская реабилитация
	+

	
	Б1.О.43
	Эндокринология
	+

	
	Б1.О.44
	Клиническая лабораторная диагностика
	+

	
	Б1.О.45
	Профессиональные болезни
	+

	
	Б1.О.47
	Анестезиология
	+

	
	Б1.О.48
	Урология
	+

	
	Б1.О.49
	Реаниматология, интенсивная терапия
	+

	
	Б1.О.46
	Общая хирургия
	+

	
	Б1.О.51
	Стоматология
	+

	
	Б1.О.52
	Онкология
	+

	
	Б1.О.53
	Травматология и ортопедия
	+

	
	Б1.О.54
	Акушерство, гинекология
	+

	
	Б1.О.55
	Педиатрия
	+

	
	Б1.О.56
	Лучевая диагностика
	+

	
	Б1.О.57
	Инфекционные болезни, паразитология
	+

	
	Б1.О.59
	Фтизиатрия
	+


	
	Б1.О.60
	Дерматовенерология
	+

	
	Б1.О.61
	Неврология
	+

	
	Б1.О.62
	Медицинская генетика
	+

	
	Б1.О.63
	Психиатрия, наркология
	+

	
	Б1.О.64
	Оториноларингология
	+

	
	Б1.О.65
	Офтальмология
	+

	
	Б3.О.01(Г)
	Подготовка к сдаче и сдача государственного экзамена
	+


1.4 Перечень планируемых результатов обучения по дисциплине, соотнесенных с планируемыми результатами освоения образовательной программы, с учетом профессионального стандарта
	Планируемые результаты освоения ОПОП – компетенции обучающихся
	Трудовые функции (из ПС)
	Планируемые результаты обучения по дисциплине (знания, умения, навыки), характеризующие этапы формирования компетенции

	
	
	Знать
	Уметь
	Владеть

	Общепрофессиональные компетенции (ОПК)

	ОПК-4
	Способен применять медицинские технологии, специализированное оборудование и медицинские изделия, дезинфекционные средства, лекарственные препараты, в том числе иммунобиологические, и иные вещества и их комбинации при решении профессиональных задач с позиций доказательной медицины 
	
	Зн.1. Принципы и правила проведения мероприятий при оказании медицинской помощи пациентам при внезапных острых заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний без явных признаков угрозы жизни пациента в соответствии с действующими клиническими рекомендациями, порядками оказания медицинской помощи и с учетом стандартов оказания медицинской помощи
Зн.2.Клиническая картина болезней и состояний, требующих направления к врачам-специалистам с учетом обследования и действующих клинических рекомендаций
Зн.3. Клиническая картина болезней и состояний, требующих оказания экстренной помощи.
	Ум.1. Оказывать медицинскую помощь при внезапных острых заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний без явных признаков угрозы жизни пациента в соответствии с действующими клиническими рекомендациями (протоколами лечения), порядками оказания медицинской помощи и с учетом стандартов медицинской помощи

	Вл. 1. Алгоритмом оказания медицинской помощи при внезапных острых заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний без явных признаков угрозы жизни пациента, методикой наложения кровоостанавливающего жгута, методикой наложения давящей повязки, методикой выполнения хирургической обработки раны.


2. Содержание дисциплины
7 семестр
2.1. Учебно-тематический план дисциплины
	№
	Наименование разделов и тем (или другая структура дисциплины с обязательным указанием трудоемкости учебных занятий/часов) 
	Всего часов 
	Из них:

	
	
	
	Контактная работа
	СРО (ч.)

	
	
	
	Л
	С
	ЛР
	П
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1.1
	Тема 1 Острый аппендицит и его осложнения
	6


	2
	
	
	4
	

	1.2 
	Тема 2 Острый холецистит и его осложнения
	6
	2
	
	
	4
	

	1.3 
	Тема 3 Грыжи передней брюшной стенки живота 
	6
	2
	
	
	4
	

	1.4 
	Тема 4 Осложнения язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной кишки
	6
	2
	
	
	4
	

	1.5 
	Тема 5 Острая кишечная непроходимость
	6
	2
	
	
	4
	

	1.7
	Тема 6 Хирургические заболевания артерий 
	6
	2
	
	
	4
	

	1.6
	Тема 7 Острый панкреатит
	6
	2
	
	
	4
	

	1.8
	Тема 8 Заболевания толстой кишки
	6
	2
	
	
	4
	

	1.9
	Тема 9 Пороки развития легких. Гипоплазия, поликистоз, кисты легких. Диагностика. Клиническая картина. Принципы хирургического лечения.
	6
	
	
	
	
	6

	1.10
	Тема 10 Спонтанный пневмоторакс. Причины возникновения. Клиническая картина, диагностика, лечение.
	6
	
	
	
	
	6

	1.11
	Тема 11 Предоперационная подготовка и ведение послеоперационного периода у больных с заболеваниями легких.
	6
	
	
	
	
	6

	1.12
	Тема 12 Раны, первичная хирургическая обработка. Современные методы лечения ран. Кровотечения, виды, остановка.
	6
	
	
	
	
	6

	Итого часов
	72
	16
	
	
	32
	24


2.2. Содержание лекционного курса дисциплины
	№ лекции п.п.
	Коды формируемых компетенций
	Часы
	№
 раздела/
темы
	Название лекции

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	1
	Острый аппендицит и его осложнения

	2
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	2
	Острый холецистит и его осложнения

	3
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	3
	Грыжи передней брюшной стенки живота

	4
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	4
	Осложнения язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной кишки

	5
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	5
	Острая кишечная непроходимость

	6
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	6
	Хирургические заболевания артерий

	7
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	7
	Острый панкреатит

	8
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	8
	Заболевания толстой кишки

	Всего лекционных  часов
	16
	
	


2.3. Содержание семинарских занятий (см. п. 2.5.)
2.4. Лабораторные работы рабочим учебным планом не предусмотрены.
2.5. Содержание практических занятий.
	№/п 
	Коды формируемых компетенций
	Часы
	Тема, содержание практических занятий
	Деятельность студента
	Форма контроля уровня обученности

	1
	2
	3
	4
	5
	

	1
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Острый аппендицит 
1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	2
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Острый холецистит и его осложнения

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	3
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Грыжи передней брюшной стенки живота

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	4
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Осложнения язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной кишки

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	5
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Острая кишечная непроходимость

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	6
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Хирургические заболевания артерий

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	7
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Острый панкреатит.
1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	8
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Заболевания толстой кишки

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	Всего часов 
	32
	
	
	


2.6. Учебно-методическое обеспечение для самостоятельной работы обучающихся
	Коды формируемых компетенций
	Часы
	Содержание самостоятельной 
работы
	Деятельность студента
	Форма контроля

	1
	2
	3
	4
	5

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Пороки развития легких. Гипоплазия, поликистоз, кисты легких. Диагностика. Клиническая картина. Принципы хирургического лечения.
	Прорабатывает учебный материал по учебной и научной литературе, по конспектам лекций, методическим разработкам кафедры, по рекомендуемым учебным пособиям.
	Результаты контролируются и учитываются на зачете (тестовый контроль, ситуационные задачи).

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Спонтанный пневмоторакс. Причины возникновения. Клиническая картина, диагностика, лечение.
	
	

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Предоперационная подготовка и ведение послеоперационного периода у больных с заболеваниями легких.
	
	

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Раны, первичная хирургическая обработка. Современные методы лечения ран. Кровотечения, виды, остановка.
	
	


	Всего часов:         24
	
	
	


8 семестр
2.1. Учебно-тематический план дисциплины
	№
	Наименование разделов и тем (или другая структура дисциплины с обязательным указанием трудоемкости учебных занятий/часов) 
	Всего часов 
	Из них:

	
	
	
	Контактная работа
	СРО (ч.)

	
	
	
	Л
	С
	ЛР
	П
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1.1 
	Тема 1 Синдром портальной гипертензии
	6
	2
	
	
	4
	

	1.2
	Тема 2 Хирургические заболевания печени
	6
	2
	
	
	4
	

	1.3
	Тема 3 Наружные кишечные свищи
	6
	2
	
	
	4
	

	1.4
	Тема 4 Нагноительные заболевания легких и плевры. Медиастинит
	6
	2
	
	
	4
	

	1.5
	Тема 5 Заболевания пищевода и диафрагмы
	6
	2
	
	
	4
	

	1.6
	Тема 6 Повреждения живота
	6
	2
	
	
	4
	

	1.7
	Тема 7 Нагноительные заболевания мягких тканей
	6
	2
	
	
	4
	

	1.8
	Тема 8 Заболевания периферических вен
	6
	2
	
	
	4
	

	1.9
	Тема 9 Послеоперационные осложнения у больных после операций на легких. Клиническая картина, диагностика и лечение осложнений.
	6
	
	
	
	
	6

	1.10
	Тема 10 Тромбоэмболия легочной артерии. Этиопатогенез, клиническая картина, диагностика, лечение.
	5
	
	
	
	
	6

	1.11
	Тема 11 Аневризмы брюшной и грудной аорты. Классификация, диагностика, лечение.
	6
	
	
	
	
	6

	1.12
	Тема 12 Перикардиты. Клиническая картина, диагностика, лечение.
	5
	
	
	
	
	6

	Итого часов
	72
	16
	
	
	32
	24


2.2. Содержание лекционного курса дисциплины
	№ лекции п.п.
	Коды формируемых компетенций
	Часы
	№

 раздела/

темы
	Название лекции

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	1
	Синдром портальной гипертензии

	2
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	2
	Хирургические заболевания печени 

	3
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	3
	Наружные кишечные свищи


	4
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	4
	Нагноительные заболевания легких и плевры. Медиастинит.

	5
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	5
	Заболевания пищевода и диафрагмы

	6
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	6
	Повреждения живота

	7
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	7
	Нагноительные заболевания мягких тканей

	8
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	2
	8
	Заболевания периферических вен

	Всего лекционных  часов
	16
	
	


2.3. Содержание семинарских занятий (см. п. 2.5).
2.4. Лабораторные работы рабочим учебным планом не предусмотрены.
2.5. Содержание практических занятий.
	№№ п.п.
	Коды формируемых компетенций
	Часы
	Тема, содержание семинарского занятия (примерный план)
	Деятельность студента
	Форма контроля уровня обученности

	1
	2
	3
	4
	5
	

	1
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Синдром портальной гипертензии

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	2
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Хирургические заболевания печени

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	3
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Наружные кишечные свищи

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	4
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Нагноительные заболевания легких и плевры. Медиастинит.

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	5
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Заболевания пищевода и диафрагмы

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	6
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Повреждения живота

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	7
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Нагноительные заболевания мягких тканей

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	8
	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	4
	Заболевания периферических вен

1. Контроль исходных знаний
2. Курация больных
3. Групповое обсуждение курируемых больных
4. Интерпретация результатов лабораторных и инструментальных методов обследования
5. Подведение итогов 
	- отвечает на вопросы;

- формулирует современное определение заболевания;

- объясняет этиологию и выделяет ведущие звенья патогенеза заболевания, формирует диагностические критерии;
- формулирует диагностическую гипотезу; 

- составляет план обследования;

- интерпретирует результаты лабораторных, функциональных и инструментальных методов анализа;
- формулирует диагноз по классификации и обосновывает его;
- предлагает план лечения и выставляет показания к операции
	Фронтальный опрос

Тестовый контроль

Проверка листа наблюдений за пациентом

	Всего часов 
	
	32
	
	
	


2.6. Учебно-методическое обеспечение для самостоятельной работы обучающихся
	Коды формируемых компетенций
	Часы
	Содержание самостоятельной 
работы
	Деятельность студента
	Форма контроля

	1
	2
	3
	4
	5

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Послеоперационные осложнения у больных после операций на легких. Клиническая картина, диагностика и лечение осложнений.
	Прорабатывает учебный материал по учебной и научной литературе, по конспектам лекций, методическим разработкам кафедры, по рекомендуемым учебным пособиям.
	Результаты контролируются и учитываются на зачете (тестовый контроль, ситуационные задачи).

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Тромбоэмболия легочной артерии. Этиопатогенез, клиническая картина, диагностика, лечение.
	
	

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Аневризмы брюшной и грудной аорты. Классификация, диагностика, лечение.
	
	

	ОПК-4; Зн.1,2,3; Ум.1; Вл.1
	6
	Перикардиты. Клиническая картина, диагностика, лечение.
	
	


	Всего часов:         
	24
	
	
	



3. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И БИБЛИОТЕЧНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ
Все учебно-методические материалы по дисциплине и рекомендации по их использованию для обучающихся размещены на сайте университета (www.ngmu.ru).
Основная литература

1. Рубрикатор клинических рекомендаций : официальный сайт / Министерство здравоохранения Российской Федерации. – 2021. – URL: https://cr.minzdrav.gov.ru/?ysclid=lc8uv2fbsg216477660 – Текст : электронный
2. Кузин, М. И. Хирургические болезни : учебник / М. И. Кузин, Н. М. Кузин, В. А. Кубышкин [и др. ]. - 5-е изд. , перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2022. - 1024 с. - ISBN 978-5-9704-7014-5. - Текст : электронный // ЭБС "Консультант студента" : [сайт]. - URL : https://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970470145.html
3. Военно-полевая хирургия. Национальное руководство / под ред. И. М. Самохвалова. - 2-е изд., перераб. и доп. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2024. - 1056 с. - ISBN 978-5-9704-8036-6, DOI: 10.33029/9704-8036-6-VPX-2024-1-1056. - URL: https://mbasegeotar.ru/book/ ISBN9785970480366.html

Дополнительная литература

1. Хирургия [Электронный ресурс] : учебное пособие: в 2ч. Ч.1. / Е. М. Благитко, А. С. Полякевич. - (1 файл : 11 Мб). - Новосибирск, 2015.
2. Хирургия [Электронный ресурс] : учебное пособие : в 2ч. Ч.2. / Е. М. Благитко, А. С. Полякевич. - (1 файл : 12,5 Мб). - Новосибирск, 2015.
3. Хирургический больной: мультидисциплинарный подход [Электронный ресурс] / под ред. Бояринцева В.В., Пасечника И.Н. - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2020. Режим доступа: https://medbase.ru/book/ISBN9785970457528.html
4. Эндоскопическая абдоминальная хирургия / под ред. А. С. Балалыкина. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2024. - 800 с. - ISBN 978-5-9704-6535-6, DOI: 10.33029/9704-6535-6-EAS-2024-1-800. - URL: https://medbase.ru/book/ISBN9785970465356.html

5. Абдоминальная хирургия. Национальное руководство : краткое издание / под ред. И. И. Затевахина, А. И. Кириенко, В. А. Кубышкина. - Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2021. Серия "Национальные руководства" Режим доступа: https://medbase.ru/book/ISBN9785970466315.html
6. Рентгенохирургический атлас по госпитальной хирургии : учебное пособие / составители В. В. Плечев [и др.]. — Уфа : БГМУ, 2018. — 302 с. — Текст : электронный // Лань : электронно-библиотечная система. — URL: https://e.lanbook.com/book/155775
7. Клиническая хирургия : учебное пособие / В. М. Тимербулатов, Р. М. Гарипов, М. В. Тимербулатов [и др.]. — Уфа : БГМУ, 2020. — 428 с. — Текст : электронный // Лань : электронно-библиотечная система. — URL: https://e.lanbook.com/book/155767
Иные библиотечно-информационные ресурсы и средства обеспечения образовательного процесса, в т.ч. электронно-библиотечные системы и электронно-образовательные ресурсы (электронные издания и информационные базы данных) - будут указаны в процессе их поступления.
Электронные образовательные ресурсы

1. MedBaseGeotar [Электронный ресурс] : справочно-информационная система (СИС) / ООО «Консультант студента». – URL: https://mbasegeotar.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
2. Консультант студента [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Консультант студента» – https://www.studentlibrary.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера после авторизации.
3. Электронно-библиотечная система НГМУ (ЭБС НГМУ) [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / НГМУ – URL: http://library.ngmu.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера после авторизации.
4. ЛАНЬ [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО «Издательство ЛАНЬ». – URL: https://e.lanbook.com – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
5. ЮРАЙТ [Электронный ресурс] : образовательная платформа / ООО «Электронное издательство ЮРАЙТ». – URL: https://urait.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
6. БУКАП [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ООО Букап – URL: https://www.books-up.ru/ – Доступ к полным текстам с любого компьютера, после регистрации из сети университета.
7. Межвузовская электронная библиотека (МЭБ) [Электронный ресурс] : электронная библиотека. – URL: https://icdlib.nspu.ru/ – Доступ после указания ФИО, штрих-код читательского билета и университета НГМУ в поле «Организация» на сайте МЭБ.
8. Рубрикатор клинических рекомендаций : официальный сайт / Министерство здравоохранения Российской Федерации. – 2021. – URL : https://cr.minzdrav.gov.ru/?ysclid=lc8uv2fbsg216477660 – Текст : электронный.

9. Федеральная электронная медицинская библиотека [Электронный ресурс] : электронно-библиотечная система (ЭБС) / ЦНМБ Первого Московского государственного медицинского университета им. И.М.Сеченова. – Режим доступа : https://femb.ru/ – Свободный доступ.

10. eLIBRARY.RU [Электронный ресурс] : электронная библиотека / Науч. электрон. б-ка. – URL: http://www.elibrary.ru/. – Яз. рус., англ. – Доступ к журналам открытого доступа – свободный доступ после регистрации на сайте elibrary.ru.

11. Министерство здравоохранения Российской Федерации: Документы. [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа https://minzdrav.gov.ru/documents – Свободный доступ.

12. Министерство здравоохранения Новосибирской области. Нормативные документы [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.zdrav.nso.ru/page/1902 – Свободный доступ.

13. Российская государственная библиотека [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.rsl.ru – Свободный доступ.
14. PubMed : US National Library of Medicine National Institutes of Health [Электронный ресурс] – URL: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/ – Свободный доступ.
15. MedLinks.ru [Электронный ресурс] : сайт. – Режим доступа : http://www.medlinks.ru/ – Свободный доступ.

16. КиберЛенинка: научная электронная библиотека [Электронный ресурс] – Режим доступа : http://cyberleninka.ru/ – Свободный доступ.
17. Справочная правовая система КонсультантПлюс [Электронный ресурс] / ООО «Альвента» – Режим доступа : в читальном зале электронной библиотеки.
4. МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ

	№ п\п
	Наименование специальных помещений и помещений для самостоятельной работы
	Оснащенность специальных помещений и помещений для самостоятельной работы
	Перечень лицензионного программного обеспечения

	1
	630087, г. Новосибирск, ул. Немировича-Данченко, 130, ГБУЗ НСО «ГНОКБ», корпус 6, каб. № 1

 
	Комплект учебной мебели: столы – 6 шт.,
стулья – 17 шт.

Ноутбук Lenovo, жидкокристалический телевизор LG 


	1. Операционная система Microsoft Windows
2. Операционная система Astra Linux
3. Операционная система Альт Рабочая Станция
4. Офисный пакет Microsoft Office
5. Офисный пакет Р7 Офис
6. Офисный пакет Мой Офис
7. Антивирус DrWeb
8. Система поиска заимствований Антиплагиат.ВУЗ (при необходимости использования)


5. Оценка качества освоения дисциплины, контроль результатов обучения

Виды и формы проведения контроля, методики оценки
	Виды контроля
	Формы проведения
	Вид контрольно-диагностической (оценочной) процедуры
	Система оценивания
	Критерии оценивания

	Текущий контроль
	Тестирование 
	Тестирование (письменный вариант)


	Пятибалльная система
	Критерии оценок тестового контроля:

«Отлично» - 90-100% правильных ответов;

«хорошо» - 80-89% правильных ответов;

«удовлетворительно» - 70-79% правильных ответов;

«неудовлетворитель но» - 69% и менее правильных ответов

	
	Письменный контроль
	Письменная работа из перечня вопросов к занятию
	Пятибалльная система
	«Отлично» - ответ безошибочный, исчерпывающий с детальной характеристикой рассматриваемой нозологии;

«хорошо» - ответ достаточно полный, о имели место несущественные ошибки, которые при дополнительных вопросах были исправлены;

«удовлетворительно» - ответ не полный, но основные фактические сведения студентом были продемонстрированы;

«неудовлетворитель но» - крайне поверхностные знания на уровне знакомства с материалом или отказ выполнять работу.

	
	Собеседование 


	Фронтальный или индивидуальный опрос с интерпретацией данных, полученных в результате анализа визуализирующих методов исследования 


	Пятибалльная система
	«Отлично» - вопрос раскрыт в полном объеме, студент умеет систематизировать, обобщать и применять знания в смежных дисциплинах.

«Хорошо» - вопрос раскрыт практически в полном объеме, имеются небольшие недочеты.

«Удовлетворительно» - вопрос раскрыт частично, имеются значительные недочеты.

«Неудовлетворительно» - вопрос не раскрыт, имеются грубые ошибки

	Рубежный контроль
	Контроль самостоятельной работы

	Проверка СРО
	Дихотомическая шкала
	«Сдано» - задания СРО по разделу выполнены полно и правильно;

«не сдано» - задания СРО по разделу выполнены не полно или неверно 

	
	Собеседование
	Индивидуальный опрос с интерпретацией данных, полученных в результате анализа визуализирующих методов исследования
	Пятибалльная система
	«Отлично» - вопрос раскрыт в полном объеме, студент умеет систематизировать, обобщать и применять знания в смежных дисциплинах.

«Хорошо» - вопрос раскрыт практически в полном объеме, имеются небольшие недочеты.

«Удовлетворительно» - вопрос раскрыт частично, имеются значительные недочеты.

«Неудовлетворительно» - вопрос не раскрыт, имеются грубые ошибки

	Промежуточная аттестация
	Зачет 
	Зачет по результатам (7, 8) выставляется студентам, успешно прошедшим рубежный контроль по всем разделам соответствующего семестра
	Дихотомическая шкала
	«Зачтено» - успешно пройден рубежный контроль по всем разделам семестра;

«не зачтено» - не пройден рубежный контроль по одному или нескольким разделам семестра

	
	Экзамен
	Этап 1 – практические навыки (интерпретацией данных, полученных в результате анализа визуализирующих методов исследования) 
	Пятибалльная система
	«Отлично» - ответ безошибочный, исчерпывающий с детальной характеристикой рассматриваемой нозологии;

«хорошо» - ответ достаточно полный, о имели место несущественные ошибки, которые при дополнительных вопросах были исправлены;

«удовлетворительно» - ответ не полный, но основные фактические сведения студентом были продемонстрированы;

«неудовлетворитель но» - крайне поверхностные знания на уровне знакомства с материалом или отказ выполнять работу 

	
	
	Этап 2 – собеседование
	Пятибалльная система
	«Отлично» - вопрос раскрыт в полном объеме, студент умеет систематизировать, обобщать и применять знания в смежных дисциплинах.

«Хорошо» - вопрос раскрыт практически в полном объеме, имеются небольшие недочеты.

«Удовлетворительно» - вопрос раскрыт частично, имеются значительные недочеты.

«Неудовлетворительно» - вопрос не раскрыт, имеются грубые ошибки


Примеры тестовых заданий
S: Укажите форму острого аппендицита, по описанию: отросток утолщен, серозный покров покрыт фибрином, в просвете гной, лейкоцитарная инфильтрация занимает всю толщу стенки:

-: катаральный;

+: флегмонозный;

-: гангренозный;

-: перфоративный;

-: эмпиема червеобразного отростка.

I:
S: Грыжу называют скользящей, когда в грыжевом мешке окажется:

-: большой сальник;

-: подвздошная кишка;

+: стенка мочевого пузыря;

-: тощая кишка;

-: жировой подвесок толстой кишки.

I:
S: Больной 35 лет, страдает язвенной болезнью двенадцатиперстной кишки в течение 7 лет. При ФГС – язва 1,0х1,0 см, глубиной 0,5 см, на задней стенке луковицы двенадцатиперстной кишки. Жалобы на интенсивные боли в животе, иррадиирующие в позвоночник. Ваш диагноз:

-: рак двенадцатиперстной кишки;

-: язвенная болезнь двенадцатиперстной кишки, осложнённая перфорацией;

+: язвенная болезнь двенадцатиперстной кишки, осложнённая пенетрацией;

-: язва-рак двенадцатиперстной кишки.

I:
S: Чашами Клойбера называются:

-: скопление газа в разных местах кишечника;

+: горизонтальные уровни жидкости с просветлением над ними;

-: поперечная исчерченность тонкой кишки при перерастяжении её газами;

-: наличие округлых теней в просвете кишечника;

-: скопления контрастного вещества в кишечнике, напоминающие «перевернутые чаши».

I:

S: Поперечная болевая резистентность в эпигастрии носит название симптома:

-: Мейо-Робсона;

+: Керте;

-: Грея-Тернера;

-: Мондора;

-: Воскресенского.

Оценочные материалы для проведения промежуточной аттестации по дисциплине (экзамена)
1. Первый этап экзамена – прием практических навыков.

Пример R-граммы для разбора клинической ситуации
[image: image3.jpg]



Контрольные вопросы: 
1) Назовите метод исследования.

2) Поставьте диагноз.

3) Предложите лечебную тактику.

2. Второй этап экзамена – собеседование.

Перечень вопросов для собеседования:

1. Патогенетические аспекты аппендицита.

2. Классификация аппендицита и его осложнений.

3. Особенности клинических проявлений аппендицита; атипичные формы.

4. Диагностическая программа при аппендиците, дифференциальная диагностика: базисная диагностика; ультразвуковая диагностика; лапароскопическая диагностика.

5. Тактика при различных формах аппендицита; варианты хирургической техники; показания и варианты дренирования брюшной полости.

6. Осложненные формы острого аппендицита.

7. Классификация осложнений острого аппендицита.

8. Клинические проявления аппендикулярного ин​фильтрата.

9. Дифференциаль​ный диагноз аппендикулярного инфильтрата.

10. Хирургическая тактика при аппендикулярном инфильтрате.

11. Хирургическая тактика при аппендикулярном абсцессе.

12. Лечение при аппендикулярном перитоните.

13. Патогенетические аспекты острого холецистита.

14. Классификация острого холецистита. Терминология.

15. Особенности клинических проявлений острого холецистита.

16. Диагностические аспекты при остром холецистите.

17. Осложнения острого холецистита. Синдром эндогенной интокси​кации.

18. Тактика при остром холецистите: выбор сроков и объема операции. Вопросы дренирования желчных протоков.

19. Лапароскопическая хирургия при остром холецистите: декомпрессионные методы; радикальные операции.

20. Современные подходы к комплексному лечению при остром холецис​тите.

21. Профилактика послеоперационных осложнений.

22. Классификация и виды патологии внепеченочных желчных протоков; патогенез и морфогенез.

23. Особенности клинических проявлений патологии внепеченочных желчных протоков.

24. Диагностическая программа и алгоритмы диагностики патологии внепеченочных желчных протоков.

25. Осложнения патологии внепеченочных желчных протоков. Синдром эндогенной интоксикации.

26. Тактические аспекты при патологии внепеченочных желчных протоков. Принципы этапности лечения.

27. Малоинвазивные методы лечения при патологии внепеченочных желчных протоков.

28. Выбор методов дренирования желчных протоков.

29. Комплексная детоксикация при механической желтухе и холангите.
30. Определение грыжи передней стенки живота.

31. Слабые места передней стенки живота.

32. Особенности расположения грыжевого мешка при косой, прямой и врожденной паховой грыжах.

33. Принципиальные отличия невправимой грыжи от ущемленной.

34. Механизм калового и эластического ущемления.

35. Клинические проявления ущемленной грыжи.

36. Особенности осмотра больных при подозрении на ущемление грыжи.

37. Дифференциальный диагноз ущемленной грыжи (невправимая грыжа, паховый лимфаденит, перекрут семенного канатика, водянка семенного канатика, семинома, метастазы в лимфатические узлы паховой области).

38. Возможно ли ущемление внутри грыжевого мешка.

39. Что представляет собой пристеночное ущемление кишки.

40. Что представляет собой скользящая грыжа, ретроградное ущемление.

41. Особенности развития некроза кишки при ее ущемлении.

42. Причины развития флегмоны грыжевого мешка.

43. Что следует понимать под внутренними грыжами, что способствует их образованию, особенности клинических проявлений их ущемления.

44. Тактика хирурга при самопроизвольном вправлении грыжевого выпячивания.

45. Признаки нежизнеспособности кишки при ее ущемлении.

46. Границы резекции кишки при ее ущемлении.

47. Особенности послеоперационного ведения больного после грыжесечения.

48. Анатомо-физиологические сведения о желудке и двенадцатиперстной кишке.

49. Данные о патогенезе острых кровотечений при язвенной болезни.

50. Клиническая картина, течение. Определение степени тяжести кровотечения.

51. Сочетанные кровотечения с перфоративной язвой.

52. Диагностика кровотечений.

53. Дифференциальная диагностика язвенных гастродуоденальных кровотечений (опухоли желудка, геморрагический гастрит, синдром Меллори-Вейсса, гипертоническая болезнь, болезни крови и сосудов и др.).

54. Лечение при язвенных гастродуоденальных кровотечениях. Консервативная, активная и активно-выжидательная тактика.

55. Этиология и патогенез перфоративной язвы.

56. Клиническая картина перфорации в свободную брюшную полость. Особенности клинической картины у детей и юношей ("безанамнезные" перфорации).

57. Клиническая картина "прикрытых" перфоративных язв желудка и двенадцатиперстной кишки. Дополнительные методы обследования.

58. Особенности клинического проявления прободной язвы у лиц пожилого и старческого возраста.

59. Патогенез пенетрирующей язвы. В какие органы чаще всего пенетрирует язва. Изменение клинической картины язвенной болезни при пенетрации.

60. Характер симптомов в зависимости от органа, являющегося дном язвы.

61. Диагностика пенетрирующих язв.

62. Лечение при пенетрирующей язве.

63. Причина пилородуоденальных стенозов.

64. Клиническая картина стеноза, понятие о гастрической тетании.

65. Диагностика стенозов.

66. Тактика при стенозе.

67. Коррекция всех видов расстройств при язвенном стенозе.

68. Клинические, рентгенологические и эндоскопические признаки ма​лигнизации язв.

69. Показания к паллиативным операциям при малигнизации язв.

70. Основные типы радикальных операций при малигнизации язв.

71. Классификация острой непроходимости кишечника.

72. Патоморфологическая и патофизиологическая характеристика непроходимости кишечника, патогенез нарушений (понятия ки​шечной гипертензии и энтеральной недостаточности)

73. Микробиологические аспекты тонкокишечной непроходимости

74. Клиническая картина.

75. Диагностические аспекты непроходимости кишечника: клинико-лабораторные градации; рентгенологические градации; эндоскопическая картина; эхосемиотика различных видов непроходи​мости кишечника.

76. Дифференциальный диагноз с другими острыми заболеваниями органов брюшной полости.

77. Основные принципы лечения при язвенной болезни.
78. Этиология и патогенез окклюзионных заболеваний артерий.

79. Клинические проявления окклюзионных поражений артерий, фазы течения заболевания.

80. Синдром перемежающей хромоты, его клиническая ценность.

81. Окклюзирующие заболевания брюшной аорты, классификация, особенности клинического течения, диагностика, лечение.

82. Облитерирующий эндартериит, этиология, патогенез, клиническая картина.

83. Облитерирующий атеросклероз, этиология, патогенез, клиническая картина.

84. Облитерирующий тромбангиит, этиология, патогенез, кли​ническая картина.

85. Клиническое обследование больных с облитерирующими заболеваниямии.

86. Ценность дополнительных методов обследования – реовазография, ультразвуковое обследование, аортоартериография. Метод Сельдингера, метод Дос-Сантоса.

87. Определения показаний к оперативному лечению.

88. Оперативное лечение, варианты – эндартерэктомия, протезирование, шунтирование, ампутация.

89. Особенности хирургической тактики при эндартериите – операция симпатэктомия.

90. Острый панкреатит - современное состояние проблемы. Определения понятия "острый панкреатит".

91. Основные причины развития острого панкреатита.

92. Клинико-морфологическая классификация острого панкреатита.

93. Клинические проявления острого панкреатита.

94. Значение лабораторных методов, а также ультразвукового исследования, компьютерной и магнитно-резонансной томографии и лапароскопии в диагностике острого панкреатита.

95. Дифференциальный диагноз острого панкреатита (с прободной язвой желудка, двенадцатиперстной кишки, острой непроходимостью кишечника, острым аппендицитом, тромбозом, эмболией брыжеечных сосудов, острым холециститом).

96. Показания и принципы консервативной терапии при остром панкреатите.

97. Место и роль антибиотиков в лечении при остром панкреатите.

98. Показания к хирургическому лечению.

99. Принципы оперативного лечения при панкреонекрозе.

100. Современное понимание этиологии и патогенеза болезни Крона и язвенного колита.

101. Клинические формы болезни Крона и язвенного колита.

102. Клинико-лабораторная диагностика.

103. Консервативное лечение при болезни Крона и язвенном колите.

104. Показания к хирургическому лечению.

105. Объём операций в экстренной хирургии при болезни Крона и язвенном колите.

106. Виды оперативных вмешательств в плановой хирургии при болезни Крона и язвенном колите.

107. Диетотерапия и её роль при болезни Крона и язвенном колите.

108. Хирургическая анатомия и физиология печени.

109. Этиология и патогенез заболеваний печени.

110. Определение понятия синдром портальной гипертензии.

111. Варианты синдрома портальной гипертензии.

112. Механизм формирования синдрома портальной гипертензии, варианты коллатерального кровотока.

113. Принципы диагностики кровотечения из варикозно расширенных вен пищевода.

114. Способы остановки кровотечений из варикозно расширенных вен пищевода.

115. Тампонада зондом Блекмора, причины неудачной тампонады.

116. Методики обследования больных с синдромом портальной гипертензии при остановленном кровотечении.

117. Показания к оперативному лечению больных с синдромом портальной гипертензии.

118. Трудоспособность после лечения.

119. Хирургическая анатомия и физиология печени.

120. Этиология и патогенез заболеваний печени.

121. Частота паразитарных заболеваний, рака и абсцесса печени в ряду очаговых заболеваний печени.

122. Особенности роста и распространения паразитарных заболеваний печени.

123. Основные клинические проявления паразитарных заболеваний печени.

124. Роль серологических исследований в диагностике паразитарных заболеваний печени.

125. Доброкачественные опухоли печени.

126. Основные клинические проявления рака печени.

127. Роль обзорной рентгенографии печени, ультразвукового исследования, сканирования, компьютерной и магнитно-резонансной томографии, чрескожной биопсии печени, лапароскопии, ангиографии в диагностике очаговых заболеваний печени.

128. Показания к консервативным и оперативным методам лечения при очаговых заболеваниях печени.

129. Причины образования наружных кишечных свищей и их профилактика.

130. Классификация наружных кишечных свищей.

131. Значение морфологии наружного кишечного свища в прогнозе течения заболевания.

132. Значение уровня кишечного свища и количества кишечных потерь в прогнозе течения заболевания.

133. Важнейшие лечебные и диагностические мероприятия при возникновении кишечного свища.

134. Обтураторы и их значение в лечении больных с наружными кишечными свищами.

135. Методы оперативного лечения.

136. Предоперационная подготовка и послеоперационное ведение больных с кишечными свищами.

137. Трудоспособность в послеоперационном периоде.

138. Определение понятия абсцесс и гангрена легкого. Классификация гнойных заболеваний легких.

139. Этиопатогенез абсцесса и гангрены легкого.

140. Фазность течения абсцесса легкого.

141. Выявить основные симптомы, описать клиническую картину острого и хронического абсцесса легкого.

142. Методы, применяемые при обследовании больных с абсцессом легкого (лабораторные, рентгенологические, бронхологические).

143. Наиболее типичные осложнения острого абсцесса легкого.

144. Рациональная медикаментозная терапия.

145. Показания для консервативного и оперативного лечения, в том числе в экстренных случаях.

146. Бронхоэктатическая болезнь – определение понятия. Первичные и вторичные бронхоэктазы.

147. Основные симптомы при бронхоэктазах. Методы обследования.

148. Консервативное лечение. Показания к оперативному лечению. Виды операций.

149. Определение понятия эмпиемы плевры. Первичные и вторичные эмпиемы плевры.

150. Методы диагностики эмпиемы плевры.

151. Рациональная консервативная терапия при эмпиеме плевры.

152. Показания к оперативному лечению. Виды операций.

153. Топографическая анатомия средостения.

154. Этиология и патогенез медиастинитов.

155. Классификация медиастинитов.

156. Микробиологические аспекты медиастинитов.

157. Особенности клинических проявлений медиастинитов.

158. Диагностическая программа при медиастинитах.

159. Принципы лечения и тактика при медиастинитах.

160. Хирургические методы лечения медиастинитов.

161. Методы дренирования при медиастинитах.

162. Комплексная детоксикация при медиастинитах.

163. Выбор антибактери​альных препаратов и способов их введения.

164. Пути улучшения результатов лечения больных с медиастинитами.

165. Охарактеризовать основные симптомы заболеваний пищевода и кардии.

166. Дать определение ахалазии (кардиоспазма) и указать патогенез этого заболевания.

167. Клинические и рентгенологические проявления кардиоспазма в связи со стадией заболевания.

168. Консервативное и оперативное лечение при кардиоспазме.

169. Механизм образования дивертикула пищевода. Клинические проявления, диагностика, показания для оперативного лечения.

170. Причины и механизм возникновения грыжи пищеводного отверстия диафрагмы.

171. Клинические, рентгенологические и эндоскопические проявления грыжи пищеводного отдела диафрагмы, развитие осложнений в зависимости от стадии заболевания.

172. Основные клинические признаки при доброкачественных заболеваниях пищевода.

173. Виды эзофагопластики.

174. Анатомия и функция диафрагмы.

175. Чем отличается врождённая грыжа диафрагмы от приобретённой.

176. Диагностика диафрагмальных грыж.

177. Клиническая картина ущемлённой диафрагмальной грыжи.

178. В чём отличие скользящей грыжи пищеводного отверстия диафрагмы от параэзофагеальной?

179. Какие грыжи пищеводного отверстия диафрагмы ущемляются?

180. Объём операции при скользящей грыже пищеводного отверстия диафрагмы.

181. В чём отличие операции при параэзофагеальной грыже от скользящей?

182. Объём оперативного вмешательства при ущемлённой диафрагмальной грыже.

183. Повреждения живота: общая характеристика проблемы; особеннос​ти травм мирного и военного времени.

184. Частота повреждений внутренних органов при закрытой травме живота.

185. Классификация повреждений живота.

186. Тактика врача на догоспитальном и госпитальном этапах при подозре​нии на закрытую травму живота.

187. Основные клинические проявления повреждений живота.

188. Диагностическая программа при повреждениях живота.

189. Лечебная тактика при повреждениях живота.

190. Повреждения паренхиматозных органов живота: клиническая картина и диагностика; тактика и методы лечения.

191. Повреждения полых органов: клиническая картина и диагностика; тактика и методы лечения.

192. Торакоабдоминальные и другие сочетанные и комбинированные повреждения.

193. Пути улучшения результатов лечения больных с повреждениями живота.

194. Абсцесс. Флегмона. Фурункул. Карбункул. Определение, особенности течения, диагностики и лечения.

195. Начальные проявления воспалительных заболеваний мягких тканей.

196. Этиология, патогенез, клиническая картина и лечение больных гидраденитом, панарицием, рожистым воспалением, лимфангиитом, эризипелоидом, флегмонами кисти.

197. Этиология, патогенез, особенности клинического проявления и лечения больных столбняком, бешенством, сибирской язвой.

198. Тактика врача при выявлении гнойно-воспалительных заболеваний мягких тканей, консервативное лечение.

199. Экспертиза нетрудоспособности.

200. Виды анаэробной инфекции.

201. Организационные аспекты лечения больных с анаэробной инфекцией

202. Клинические признаки анаэробной инфекции.

203. Принципы лечения при анаэробной инфекции.

204. Анатомия вен нижних конечностей.

205. Клинические проявления острого тромбофлебита подкожных вен нижних конечностей.

206. Принципы лечения при восходящем тромбофлебите подкожных вен нижних конечностей, операция Троянова-Тренделенбурга.

207. Причины возникновения тромбоза глубоких вен нижних конечностей. Триада Вирхова.

208. Клиническая картина тромбоза глубоких вен нижних конечностей.

209. Принципы лечения при тромбозе глубоких вен нижних конечностей.

210. Осложнения тромбоза глубоких вен нижних конечностей (тромбоэмболия легочной артерии, восходящий тромбоз почечных и печеночных вен).

211. Исходы острого тромбоза глубоких вен нижних конечностей.

212. Принципы диагностики хронической венозной недостаточности. Дополнительные методы обследования (УЗИ-диагностика, рентгеноинструментальное обследование).
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