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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) 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.

«ВЕДЕННЯ ХВОРИХ ІЗ ОСНОВНИМИ СИМПТОМАМИ І СИНДРОМАМИ »
Тема 1. Ведення хворого з кровохаркотинням
 Кровохаркання належить до ознак таких захворювань як рак легень, бронхів, туберкульозу, ускладнень хвороб органів дихання, а також може ускладнити перебіг широкої групи захворювань,що потребує проведення невідкладної терапіїі. Тому знання цієї проблеми, вміння вести діагностичний пошук з проведенням диференціального діагнозу і визначенням лікувальної тактики вкрай необхідне при підготовці сучасного лікаря. 
 
Студент повинен знати:: 
1. Структуру бронхіального дерева і легень.
 2. Функцію зовнішнього дихання, кровообіг і біомеханіку дихання. 
3. Етіологію та патогенез кровохаркотиння, 
4.Сучасну класифікацію патології; 
5. Клінічні прояви та особливості протікання легеневої кровотечі ; 6.Диференційну діагностику кровохаркання з іншими станами, які супроводжуються кровотечею;
7. Основні методи дослідження, які підтверджують діагноз кровохаркання: R-графія ОГП, КТ, спіральна КТ, макро- та мікроскопічне дослідження харкотиння, посів харкотиння та інші.; 
8. Особливості терапії при кровохаркотинні; 
9.Профілактика та прогноз 

Студент повинен вміти: 
1.Проведення опитування та фізикального обстеження хворого з кровохаркотинням (пальпація, перкусія органів дихання, аускультація легень);
2. Складати план додаткового обстеження хворих з кровохарканням 3.Оволодіння навичками трактовки даних лабораторних і інструментальних методів дослідження.
4. Вміти сформулювати та обґрунтувати попередній діагноз
5.Проводити диференціальний діагноз у хворих з  захворюваннями,  які мають подібну клінічну картину. 
6.Скласти план лікування в залежності від ступеня важкості, та можливої етіології захворювання.
7.Оцінити прогноз пацієнта та запропонувати план профілактичних заходів. 
8.Демонструвати володіння морально-деонтологічними принципами медичного фахівця та принципами фахової субординації

Література: 
1.Внутрішня медицина. У 3 т. Т. 1 /За ред. проф. К.М. Амосової. – К.: Медицина, 2008. – С.32-68.
2.Передерій В.Г., Ткач С.М. Основи внутрішньої медицини. В 3 т. Том 3.  «Нова книга», 2010. -  С.374-382.
3.Наказ МОЗ України № 128 від 19.03.07 « Про затвердження клінічних протоколів надання медичної допомоги за спеціальністю « Пульмонологія»
. В.І.Денісюк, О.В.Денісюк.  Доказова  внутрішня медицина. Таємниці, стандарти діагностики та лікування. – Вінниця: ДП ДКФ, 2008. – С. 325-403.  
5. Інструкція про негоспітальну пневмонію у дорослих: етіологія, патогенез, класифікація, діагностика, антибактеріальна терапія. « Наказ МОЗ України № 499 від 28.10.2003». 
.
Варіант 1
Завдання 1. Допишіть  таблицю відмінності кровохаркотиння від кривавого блювання
	Кровохаркотинння
	 
	 
	Криваве блювання
	 
	 

	Кров відкашлюється

	 
	 
	

	Кров яскраво-червоного кольору, має
	
	 

	лужну реакцію
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	
	
	
	
	 

	Частина виділеної пінистої крові

	 
	
	 

	Після рясного
	 кровохаркотиння протягом
	

	декількох днів виділяються невелика кількість мокроти з домішкою крові
	
	
	
	
	 

	
	 
	 
	
	
	
	
	 

	Наявність в анамнезі хвороб легенів
	

	Незадовго
	до початку кровохаркотиння в горлі
	
	
	
	

	з'являється
	  відчуття
	лоскотання
	або
	
	
	
	
	

	булькання
	 
	 
	 
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	
	

	Мелена після кровохаркотиння з'являється
	
	
	
	

	дуже рідко
	 
	 
	 
	
	

	Кровохаркотиння продовжується зазвичай
	

	декілька годин, іноді навіть декілька днів
	 
	
	
	 



Завдання 2. Заповніть таблицю найважливіших причин, що можуть призводити до появи кровохаркотиння:
	Основні стани  / захворювання

	1. 
	Пневмонія

	2. 
	

	3. 
	

	4. 
	

	5. 
	

	6. 
	

	7. 
	

	8. 
	

	9. 
	



Завдання 3.Заповніть таблицю диференційної діагностики кровохаркотиння:

	Клінічні та лабораторні дані
	Діагностика

	Причина 
	Анамнез
	Фізикальне обстеження
	Лаборатор
ні дані 
	Тести  первинні
	Додаткові/
підтверджуючі тести

	Мі тральний
Стеноз
	Ревматичне атака
	Посилення 1 тону на apex
	Підв.ШОЕ
	ревмопроби
	ЄхоКГ

	ТЕЛА
	


	
	
	
	

	Хр.Броніт
	
	

	
	
	



Завдання 4. Заповніть алгоритм призначень  при кровохаркотинні /
легеневій кровотечі :
	Препарат 
	Показання
	Застереження

	гемостатики загальної дії: амінокапронова кислота в/в 100 мл 5% розчину; етамзілат (дицинон) 12,5% розчин в / м або в/в 2-4 мл.
	
	

	протикашльові засоби  (кодеїн) в низьких дозах, 2% розчин промедолу 0,5-1 мл.
	
	

	введення 2,4 % еуфілін 10 мл, папаверину гидрохлориду
	
	



Завдання 5.  Заповніть таблицю механізмів утворення кровохаркотиння
	Гострий легеневий набряк


	Підвищення гідростатичного тиску в судинах малого кола кровообігу

	Мітральний стеноз


	

	Туберкульоз


	



Тестові запитання

Запитання 1.
 Кровохаркотиння носить назву: 
1 Гематоптізіс. 
2 Гематоракс. 
3 Гематомезис.
4 Гемартроз.

Запитання 2.
Для ідіопатичного гемосидерозу легень характерно все, крім:
1 Кровохаркотиння 
2 Анемія 
3 Задишка 
4 Кашель 
5 Наявність симетричних осередкових тіней на рентгенограмах 
6 Екстра і інтракапілярний гломерулонефрит 


Запитання 3.
 « Іржаве» кровохаркотиння  спостерігається при пневмонії, викликаної:
1. Клебсієлою
2. Легіонелою
3. Гемофільною паличкою
4. Пневмококком
5. Вирусом  грипу

Запитання 4. 
Найінформативнішим методом визначення генезу кровохаркотиння є:
А. Бронхоскопія
В. Пневмотахометрія 
С. Спірографія
Д. Компютерна томографія                                                                                                                         Е. Термографія

Запитання 5
Скільки крові виділяється при легеневому кровохаркотинні?
1. До 50 мл
2. До 100 мл
3. До 500 мл
4. Домішки крові




Варіант 2
Завдання 1. Заповніть основні причини   появи  кровохаркотиння
	Часті
	Рідкісні

	
ХОЗЛ
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	



Завдання 2.Заповніть таблицю диференційної діагностики кровохаркотиння:
	Клінічні та лабораторні дані
	Діагностика

	Причина 
	Анамнез
	Фізикальне обстеження
	Лаборатор
ні дані 
	Тести  первинні
	Додаткові/
підтверджуючі тести

	Пневмонія
	переохолодження
	Вкорочення перкуторного звука
	Підвищеня ШОЕ, лейкоцитоз 
	Рентген
	Посів харкотиння

	Туберкульоз
	


	
	
	
	

	Пухлина
	
	

	
	
	



Завдання 3.  Заповніть таблицю механізмів утворення кровохаркотиння
	Пневмонія

	Деструкція змінених еритроцитів

	ТЕЛА

	

	Пухлина

	



Завдання 4.Заповніть таблицю препаратів вибору при деяких особливих станах/захворюваннях, що можуть викликати кровохаркотиння:
	Захворювання
	Препарат

	Пневмонія
	 Антибіотики, муколітики, протизапальні, бронхолітики

	Синдром Вегенера
	


	Мітральний стеноз
	




Завдання 5 Алгоритм дій при кровохаркотинні  
	Догоспітальний
	Госпітальний етап

	Упевнитися, що це справжнє кровохаркання

	

	Оцінити обсяг кровохаркання

	

	Спробувати з'ясувати причину

	

	Лікувальні заходи в т.ч. запобігання легеневої кровотечі (скоротити розмову з хворим і надати йому піднесене, напівсидячи  положення,лежати на хворому боці для запобігання потрапляння крові в іншу легеню, ковтавання дрібних шматочків льоду)
	



Тестові запитання

Запитання 1.
 При яких легеневих захворюваннях  спостерігається  кровохаркотиння:
1. Броніальна астма
2. Хронічний бронхіт
3. Абсцес легень
4. Пневмонія
5. Плевріт

Запитання 2.
При  всіх серцево-судинних ураженнях може спостерігатися кровохаркотиння , окрім:
1. Стеноз легеневого стовбура
2. Застійна серцева недостатність
3. Мітральний стеноз
4. Інфаркт легені

Запитання 3
Скільки крові виділяється при легеневому кровохаркотинні?
1. До 50 мл
2. До 100 мл
3. До 500 мл
4. Домішки крові

Запитання 4
Ці системні захворювання сполучної тканини можуть мати прояви кровохаркотиння, окрім:
1. Синдром Гудпасчера
2. Хвороба Вегенера
3. Мієломна хвороба
4. СЧВ

Запитання 5
Кровохаркотиння,  як «малиное желе» спостерігають при:
1. Кавернозний туберкулез
2. Актиномікоз легень
3. Тромбоемболії легень
4. Пневмонії
5. Пухлині бронха
Варіант 3

Завдання 1. Допишіть  таблицю відмінності кровохаркотиння від кривавого блювання:
	Кровохаркання
	Криваве блювання

	
	Кров виділяється під час блювання

	
	Кров має темно-червоний,іноді коричневий колір, має кислу реакцію

	
	Кров пініста але виділяється

	
	Після кровотечі мокрота не виділяється

	
	В анамнезі хвороби шлунку, печінки з диспепсичним синдромом

	
	Часто перед початком кривавого блювання спостерігається непритомність

	
	Мелена після сивавого блювання спостерігається часто

	
	Криваве блювання буває, як правило, короткочастним і рясним



Завдання 2. Заповніть основні причини   появи кровохаркотиння:
	Легеневі
	Нелегеневі

	

	Хвороба Вегенера

	

	

	

	

	

	

	


	

	

	

	

	



Завдання 3.Заповніть таблицю диференційної діагностики кровохаркотиння:
	Клінічні та лабораторні дані
	Діагностика

	Причина 
	Анамнез
	Фізикальне обстеження
	Лаборатор
ні дані 
	Тести  первинні
	Додаткові/
підтверджуючі тести

	Інфаркт легені
	Тромбофлебіт
	ЧД - 20
	Д-дімер
	ЕхоКГ
	СТ

	Бронхоектази
	
	
	
	
	

	Колагенози
	
	

	
	
	



Завдання 4.Заповніть таблицю препаратів вибору при деяких особливих станах/захворюваннях, що можуть викликати  кровохаркотиння:
	Захворювання
	Препарат

	Синдром Гудпасчера
	 Гормони, еуфілін,дезагреганти

	Абсцес легень
	


	Чужерідне тіло бронха
	



Завдання 5 Алгоритм дій при кровохаркотинні  
	Догоспітальний
	Госпітальний етап

	
	Транспортування з піднятим головним кінцем

	
	Введення колоідних розчинів 


	
	Уточнення причини кровохаркання, лікування основного захворювання
 

	
	Консультації фтізіатр,  ендоскопіст, торакальний хірург




Тестові запитання
Запитання 1.
 « Іржаве» кровохаркотиння  спостерігається при пневмонії, викликаної:
1. Клебсієлою
2. Легіонелою
3. Гемофільною паличкою
4. Пневмококком
5. Вирусом  грипу
Запитання 2
Скільки крові виділяється при легеневому кровохаркотинні?
1. До 50 мл
2. До 100 мл
3. До 500 мл
4. Домішки крові
Запитання 3
Ці системні захворювання сполучної тканини можуть мати прояви кровохаркотиння, окрім:
1. Синдром Гудпасчера
2. Хвороба Вегенера
3. Мієломна хвороба
4. СЧВ
Запитання 4. 
Найінформативнішим методом визначення генезу кровохаркотиння є:
А. Бронхоскопія
В. Пневмотахометрія
С. Спірографія
Д. Компютерна томографія                                                                                                                         Е. Термографія


Запитання 5.
 Кровохаркотиння носить назву: 
1 Гематоптізіс. 
2 Гематоракс. 
3 Гематомезис.
4 Гемартроз
