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ВСТУП
         Одним із ефективних засобів організації самостійної роботи студентів з тем дисципліни, які відведені на самостійне опрацювання є  робота студента над робочим зошитом.  Роботу над робочим зошитом слід починати з ознайомлення ключових питань з  теми. На наступному етапі необхідно познайомитися з переліком джерел, в яких студент може знайти відповіді на поставлені питання. Для більш поглибленого вивчення даної проблеми студент може звернутися на професійні сайти.

           Ознайомившись з теорією, студенту необхідно оцінити ступінь засвоєння матеріалу. У цьому зв'язку він вирішує запропоновані завдання, тестові запитання з теми. Особливу увагу при підготовці до заняття студент повинен звернути на необхідний мінімум тих практичних навичок, якими йому необхідно оволодіти. У відповідних розділах підручників, посібників, він повинен почерпнути ті відомості, які йому потрібні для оволодіння практичними навичками.

           Організація самостійної роботи засобом робочого зошита здійснюється наступним чином: викладач представляє  робочий зошит студенту або на електронних носіях (на кафедральному сайті), або в друкованому вигляді, далі студенти виконують завдання в позааудиторний час, згодом викладач їх перевіряє та оцінює на початковому етапі практичного заняття.  

Критерії оцінки завдань робочого зошита

Кожне завдання вимагає окремого підходу при оцінці якості його виконання зі своїми критеріями. І тим не менш, при 5-бальній оцінці кожного виду завдань слід дотримуватися загальнодидактичних критеріїв, а саме:

Оцінка «5» ставиться, якщо студент:

1. Виконав роботу без помилок і недоліків.

2. Допустив не більше одного недоліку.

Оцінка «4» ставиться, якщо студент виконав роботу повністю, але допустив в ній:

1. Не більше однієї негрубої помилки і одного недоліку.

2. Не більше двох недоліків.

Оцінка «3» ставиться, якщо студент правильно виконав не менше половини роботи або допустив:

1. Не більше двох грубих помилок або не більше однієї грубої і однієї негрубої помилки і одного недоліку;

2. Не більше двох-трьох негрубих помилок або однієї негрубої помилки і трьох недоліків;

3. За відсутності помилок, але за наявності чотирьох-п'яти недоліків.

Оцінка «2» ставиться, якщо студент:

1. Допустив число помилок (недоліків), що перевищує норму, при якій може бути виставлена оцінка «3».

2. Якщо правильно виконав менше половини роботи .

3. Не приступив до виконання роботи.

Правильно виконав не більше 10% всіх завдань.

Змістовий модуль 1: «Основи діагностики, лікування та профілактики основних хвороб системи кровообігу»
Тема 7. «Вроджені вади серця у дорослих».
Мета (навчальні цілі): навчити студентів виявляти основні клінічні ознаки вроджених вад серця із збільшеним легеневим кровотоком: (дефекту міжшлуночкової перегородки (ДМШП), дефекту міжпередсердної перегородки (ДМПП), відкритої артеріальної протоки (ВАП); синдрому Ейзенменгера та коарктації аорти, призначати діагностичну та лікувальну тактику та здійснювати вчасне направлення на хірургічне лікування.

Студент повинен знати:

1. Класифікацію основних вроджених вад серця у дорослих за легеневим кровотоком та наявністю/відсутністю ціанозу, чинники ризику розвитку вроджених вад серця .

2. Механізми порушень гемодинаміки й їхньої компенсації при вроджених вадах серця, визначення легеневої гіпертензії, її виду і ступеня, та методи оцінки тиску в легеневій артерії в клініці.

3. Діагностичне значення показників ЕКГ при вроджених вадах серця і зміни ЕКГ при гіпертрофії камер серця.
4. Діагностичні критерії рентгенографії органів грудної клітини при зазначених вроджених вадах серця і зміни конфігурації серця.

5. Діагностичну значущість ЕхоКГ, зокрема доплерехокардіографії, при зазначених вроджених вадах серця.

6. Діагностичні можливості інвазивних методів (катетеризація порожнин серця, рентгенконтрастна ангіокардіографія).

7. Диференційну діагностику ДМПП, ДМШП, ВАП між собою, а також із  набутими вадами, які супроводжуються систолічним шумом.

8. Ускладнення вроджених вад серця.

9. Визначення синдрому Ейзенменгера, його причини, патогенез, зміни кардіогемодинаміки, клініку, діагностику, диференційну діагностику з іншими причинами значної задишки і ціанозу, медикаментозне лікування.

10. Показання та протипоказання до оперативного втручання при цих вадах.

Студент повинен вміти:

1. На підставі опитування і фізикального обстеження, даних рутинних методів – ЕКГ, рентгенологічного дослідження органів грудної клітки встановлювати діагноз  вроджених вад серця, зокрема в стадії синдрому Ейзенменгера.

2. Складати план обстеження при вроджених вадах серця у хворих із задишкою, ціанозом і шумом в серці.

3. Оцінювати дані ЕКГ при гіпертрофії шлуночків і передсердь, рентгенографії органів грудної порожнини і ЕхоКГ (порожнини серця, товщина стінок, систолічний тиск в легеневій артерії) і визначити їх діагностичне значення при вроджених вадах серця, зокрема - у фазі синдрому Ейзенменгера. 

4. Формулювати клінічний діагноз вроджених вад серця.
5. Визначати показання до оперативного лікування і принципи медикаментозного лікування синдрому Ейзенменгера.

6. Оцінювати прогноз та працездатність, проводити профілактику при вроджених вадах серця.

7. Демонструвати володіння морально-деонтологічними принципами медичного фахівця та принципами фахової субординації.

Основні терміни теми 
	Термін
	Визначення

	Вада серця
	Таке органічне ураження клапанів серця, його перегородок, великих судин та міокарда, яке призводить до порушення функції серця, застою крові у венах, тканинах і органах. Розрізняють прості, комбіновані та поєднані вади серця.

	Відкрита артеріальна (Боталова) протока
	Аномальне сполучення між аортою і легеневою артерією, що стійко зберігається в постнатальний період.

	Легенева гіпертензія 
	Підвищеня середнього тиску в легеневій артерії понад 30 мм рт.ст. 

	Артеріальна легенева гіпертензія
	Переважне збільшення артеріального тиску в прекапілярному руслі малого кола кровообігу. 

	Венозна легенева гіпертензія 
	Переважне збільшення артеріального тиску в посткапілярному руслі малого кола кровообігу.

	Синдром Ейзенменгера
	Висока легенева гіпертензія з різким підвищенням легеневого судинного опору у хворих з вродженими вадами серця із наявністю патологічного сполучення між великим і малим колом кровообігу, що призводить до виникнення право-лівого, тобто венозно-артеріального викиду крові і появи ціанозу 
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Тема 7. «Вроджені вади серця у дорослих».

Завдання для самостійного опрацювання теми 
(потрібно відповісти письмово)
Варіант 1. 

Завдання 1. 

Напишіть, які фактори підвищують ризик розвитку вад, особливо в першому триместрі вагітності:
	1
	Деяки вірусні інфекціі (краснуха, грип);

	2
	

	3
	

	4
	

	5
	


Завдання 2. 

Заповніть таблицю класифікаціі основних вроджених вад серця за легеневим кровотоком:
	Легеневий кровоток

	зменшений
	Не змінений
	Збільшений

	Стеноз легеневої артерії

Вади Фало
	
	


Завдання 3.

Напишіть ЕКГ – ознаки гіпертрофії лівого та правого передсердь:
p-mitrale – ______________________________________________________

     p-pulmonale – ____________________________________________________

__________________________________________________________________
Завдання 4. 
 Перерахуйте дуги лівого контура серця (при рентгенологічному дослідженні):
1. Дуга аорти
2. _______________________________________

3. _______________________________________

4. _______________________________________

Завдання 5. 

Напишіть показання до хірургічного лікування у хворих з вродженими вадами серця.

1. ДМПП: показане усім хворим, навіть з безсимптомним перебігом для запобігання розвитку СН.

2. ДМШП:

а)

б)

3. ВАП:

а)

б)

4. Коарктація аорти:

а)

б)

Завдання 6.

Напишіть можливі ускладнення вроджених вад серця зі збільшеним легеневим кровотоком: 

1. Кровохаркання;_______________________________________________
2. _____________________________________________________________

3. _____________________________________________________________

4. _____________________________________________________________

5. _____________________________________________________________

6. _____________________________________________________________

7. _____________________________________________________________

Тестові запитання. 
Виберіть одну правильну відповідь: 

1. Яке з наведених тверджень є вірним для коарктації аорти?

A. Систолічний шум в ІІІ-ІV міжребровому проміжку ліворуч від краю грудини
B. Спостерігається підвищення артеріального тиску на верхніх кінцівках та зниження артеріального тиску на нижніх

C. Гіпертрофія обох шлуночків і дилатація лівого пердсердя
D. Вислуховується систоло-діастолічний шум в другому міжребровому проміжку ліворуч від краю грудини
Е. Вислуховується тон Траубе над стегновою артерією

2. При ДМПП може визначатися:

A. Помірний систолічний шум та акцент ІІ тону в ІІ міжребровому проміжку ліворуч
В. Виявляється розширення меж серцевої тупості вправо за рахунок дилятації правого передсердя та правого шлуночка

С. На ЕКГ повна або неповна блокада правої ніжки пучка Гіса

Д. Все перераховане-не вірно

Е. Все перераховане вірно

3. Розширення правого шлуночка серця характерно для:

A. Аортального стенозу
B. ДМПП
C. Недостатності аортального клапана
D. Недостатності мітрального клапана
Е. Коарктації аорти

4. Яке з наведених тверджень є вірним для ДМШП?

A. Вислуховують грубий систолічний шум на верхівці, який проводиться у пахвову ділянку

B. Характерний систоло-діастоличний шум над легеневою артерією 

C. Частим ускладненням є фібриляція передсердь
D. Часто ускладнюється синдромом Ейзенменгера 

Е. Рентгенологічними ознаками є збіднення легеневого малюнку

5. Назвіть ЕКГ-ознаки гіпертрофії правого шлуночка:

A. Глибокий зубець S у V1-V2-відведеннях, високий R у V5-V6-   відведеннях
B. Збільшення амплітуди зубця R у V1-V2-відведеннях і амплітуди S у V5-V6-відведеннях
C. Глибокий зубець S у V1-V2-відведеннях і негативний зубець T у V5-V6-відведеннях

D. Високий зубець R у aVL і глибокий зубець S у III та aVF-відведеннях

Е. Глибокий зубець S у І відведенні і патологічний зубць Q в ІІІ відведенні
Варіант 2. 
Завдання 1. 

Які захворювання у вагітних можуть призвести до розвитку вроджених вад серця у дитини? 

1. Краснуха

2. _____________________________

3. _____________________________

4. _____________________________ 
Завдання 2.

За наявністю дифузного ціанозу перерахуйте «білі» та «сині» вади:

1. «білі» вади 

а) ДМШП

б)

в)

г)

2. «сині» вади: _________________________________________________

3. ____________________________________________________________
Завдання 3.

Напишіть клінічні ознаки коарктації аорти:

1. Верхня частина тіла розвинена краще за нижню

2. _____________________________________________________________
3. _____________________________________________________________
4. _____________________________________________________________
5. _____________________________________________________________
6. ________________________________________________________
Завдання 4.
Перерахуйте дуги правого контуру серця (при рентгенологічному дослідженні):

1. _______________________________________

2. _______________________________________

Завдання 5.
Напишіть можливі зміни інструментальних обстежень у хворих з ДМПП 
	Метод
	Мета дослідження

	ЕКГ
	Відхилення електричної осі серця залежно від локалізації дефекту; блокада правої ніжки пучка Гіса; P-pulmonale

	Рентгенографія ОГК
	

	Допплер ЕхоКГ
	

	Катетеризація серця 
	


Завдання 6. 

Допишіть ускладнення ВАП:

1. Синдром Ейзенмейгера 
2. ______________________________________________________________

3. ______________________________________________________________

4. ______________________________________________________________

5. ______________________________________________________________

6. ______________________________________________________________

Тестові запитання. 

Виберіть одну правильну відповідь: 

1. Дифузний ціаноз є характерною ознакою:

A.Синдрому Ейзенменгера.

B. ДМПП.

C. Коарктації аорти.

D. ДМШП.

Е. ВАП.

2. Назвіть ЕКГ – ознаки гіпертрофії лівого шлуночка:

А. Глибокий зубець S у V1-V2, високий R у V5-V6-відведеннях.

В. Високий зубець R y V1-V2, глибокий S y V5-V6 відведеннях

C. Негативний зубець Т у V1-V2 відведеннях.

Д. Глибокий зубець S у І стандартному, aVL-відведеннях і високий зубець R у ІІІ, aVF-відведеннях.

Е. Глибокий зубець Q  в ІІІ відведенні і aVF.

3. Ускладнення коарктації аорти:
А. Фібриляція передсердь.

В. Легенева кровотеча.

С. Інсульт.

Д. Синдром Ейзенменгера.

Е. Гостра лівошлуночкова недостатність.

4. ВАП - це:
А. Дефект у м’язовій частині міжшлуночкової перегородки.

В. Дефект у центральній частині міжпередсердної перегородки.

С. Аномальне сполучення між аортою і легеневою артерією.

Д. Звуження просвіту аорти в ділянці перешийка.

Е. Декстрапозиція аорти.

5. Особливості пульсу при коарктації аорти:

А. Високий, швидкий, скачкоподібний на верхніх та нижніх кінцівках.
В. Без особливостей.

С. У більш старшому віці часто фібриляція передсердь.

Д. Високий, швидкий на верхніх кінцівках т послаблений на нижніх.

Е. М’який, послаблений на верхніх та нижніх кінцівках.
Варіант 3.
Завдання 1. 

Тиск у порожнинах серця і судинах у нормі (у мм рт. ст.):

	                        Тиск
	Систолічний, мм рт. ст.
	Кінцево-діастолічний, мм рт. ст.
	Середній, мм рт. ст.

	Праве передсердя
	2-3
	-2 - +2 
	0 - 8

	Правий шлуночок
	
	
	

	Легенева артерия
	
	
	

	«Легеневі капіляри» та ліве передсердя
	
	
	

	Лівий щлуночок
	
	
	

	Аорта
	
	
	


Завдання 2.

Напишіть основні скарги та дані фізикального обстеження у хворого з ДМПП:

1.  Скарги відсутні. За умови значного об’єму шунта – задишка та слабкість при фізичному навантаженні, а згодом – і у спокої внаслідок легеневої артеріальної гіпертензії.

2. ___________________________________________________________

3. ___________________________________________________________

4. __________________________________________________________
Завдання 3.

Напишіть клінічну картину при синдромі Ейзенменгера:

1. Задишка, що наростає,  слабкість, ...

2. _____________________________________________________________________
3. ______________________________________________________________________
4. ______________________________________________________________________
5. ______________________________________________________________________
6. ______________________________________________________________________
Завдання 4.

Яку рентгенологічну картину можна очікувати при коарктації аорти?

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________
Завдання 5.

Напишіть протипоказання до хірургічного лікування вроджених вад серця:

1. ДМПП:

а)висока легенева гіпертензія з мінімальним ліво-правим скидом крові

б)

в)

2. ДМШП:

а)

3. ВАП:

а)

4. Коарктація аорти:

а)

б)

в)
Завдання 6.

 Ускладнення ДМПП:

1. Фібриляція передсердь 25%_____________________________________

2. _____________________________________________________________

3. _____________________________________________________________

4. _____________________________________________________________

5. __________________________________________________________

Тестові запитання. 

Виберіть одну правильну відповідь: 

1. Синдром Ейзенменгера – це:

А. Зміна напрямку шунта з ліво-правого на право-лівий при вродженій ваді серця.
В. Назва однієї з вроджених вад серця

С. Стан, що характеризується формуванням комбінованої вади серця.

Д. Сукупність симптомів, що свідчать про зменшення ознак СН.

Е. Поява набряків нижніх кінцівок у хворого із вродженою вадою серця.

2. За наявності ДМШП під час аускультації вислуховується:

А. Акцент ІІ тону і систолічний шум над аортою

В. Постійний систоло-діастолічний шум у другому міжреберному проміжку ліворуч від грудини.
С. Пресистолічний шум на верхівці з «котячим муркотінням»

Д. Систолічний шум у третьому – четвертому міжребровому проміжку ліворуч від краю грудини із систолічним «котячим муркотінням»

Е. Систолічний шум на верхівці, що проводиться у ліву аксілярну ділянку

3. Яке з наведених тверджень є вірним для ВАП?
А. Систоло-діастолічне тремтіння у ІІ міжреберному проміжку ліворуч
В. Стійке підвищення діастолічного тиску

С. Часто ускладнюється пароксизмами фібриляції передсердь

Д. Верхня частина тіла розвинена краще за нижню
Е. Поява дифузного ціанозу з дитинства

4. Легенева гіпертензія - це підвищення середнього тиску у легеневій артерії понад:
             А. 46 мм рт. ст

             Б. 30 мм рт. ст

             С. 100 мм рт. ст

             Д. 66 мм рт. ст

             Е. 120 мм рт.ст

5. Назвіть чинники, які підвищують ризик розвитку вроджених вад серця:

             А. Деякі вірусні інфекції

             Б. Іонізуюче опромінення

             С. Деякі лікарські препарати

             Д. Все перераховане

             Е. Жодне з перерахованого
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