МЕТОДИЧЕСКИЕ УКАЗАНИЯ ДЛЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ

ПРАКТИЧЕСКИЕ ЗАНЯТИЯ
Тема: Эпидемиология туберкулеза. Возбудитель туберкулеза. Патоморфология туберкулеза.
Цели занятия: Изучить вопросы эпидемиологии, этиологии и патоморфологии туберкулеза.
Учебная карта занятия.
Определение исходного уровня знаний в виде тестового контроля. Проводится устный опрос, разбор темы занятия. В данной теме рассматриваются актуальные вопросы эпидемиологии туберкулеза. Источник инфекции, пути передачи, восприимчивый коллектив и резервуар туберкулезной инфекции. Основные эпидемиологические показатели. Возбудитель туберкулеза, его строение, свойства, типичные и атипичные формы. Виды лекарственной устойчивости. Вопросы патоморфологии туберкулеза. 
Вопросы для подготовки по теме:

1. Возбудитель туберкулеза. Типичные и атипичные формы.

2. Строение микобактерии.

3. Свойства микобактерии.

4. Источник инфекции.

5. Пути передачи.

6. Восприимчивый коллектив.

7. Эпидемиологические показатели. 

8. Строение туберкулезной гранулемы.

9. Типы туберкулезного воспаления.

Тема: Обследование больного. Основные клинические симптомы туберкулеза. Деонтология во фтизиатрии.  Методы выявления и диагностики туберкулеза. 

Цели занятия: Изучить методы выявления и диагностики туберкулеза, используемые врачами ОЛС и фтизиатрической службы.
Учебная карта занятия.
Определение исходного уровня знаний в виде тестового контроля. Проводится устный опрос, разбор темы занятия. В данной теме изучаются основные жалобы больного туберкулезом, особенности сбора анамнеза, проведение физикального осмотра. Вопросы деонтологии во фтизиатрии. Методы выявления туберкулеза. Алгоритм выявления туберкулеза в ОЛС. Методы лабораторной и инструментальной диагностики туберкулеза. Особенности сбора мокроты для микробиологического исследования. Микробиологическая диагностика туберкулеза (бактериоскопические, бактериологические, биологический и молекулярно-генетические методы). Массовая и индивидуальная туберкулинодиагностика. Виды туберкулинов. Техника постановки пробы Манту с 2ТЕ-ППД-Л. Показания и противопоказания для постановки. Оценка ее результатов. Значение туберкулиновых проб в диагностике туберкулеза. Факторы, повышающие и понижающие туберкулиновую чувствительность. Анергия и ее виды. Инфекционная и поствакцинальная аллергия при туберкулезе. ДИАСКИНТЕСТ. Показания и противопоказания к постановке. Оценка результатов. Квантифероновый тест. T-SPOT.TB.
На практическое занятие обучающийся должен подготовить устное сообщение по теме самостоятельной внеаудиторной работы № 1 «Туберкулез мочеполовой системы» и № 2 «Туберкулезный менингит».
Вопросы для подготовки по теме:
1. Жалобы больного туберкулезом.

2. Сбор анамнеза.

3. Физикальные методы обследования.

4. Деонтология во фтизиатрии.

5. Методы выявления туберкулеза.

6. Алгоритм диагностики туберкулеза в ОЛС.

7. Методы микробиологической диагностики туберкулеза.

8. Лабораторная диагностика туберкулеза.

9. Инструментальные методы обследования.
10. Задачи массовой и индивидуальной туберкулинодиагностики.
11. Туберкулин. Виды туберкулинов.

12. Показания и противопоказания для постановки пробы Манту с 2ТЕ-ППД-Л.

13. Оценка результатов пробы Манту с 2ТЕ-ППД-Л.

14. Факторы, повышающие и понижающие туберкулиновую чувствительность. Анергия, ее виды. 

15. Вираж туберкулиновой чувствительности.

16. Группы детей, нуждающиеся в консультации фтизиопедиатра по результатам туберкулинодиагностики.

17. ДИАСКИНТЕСТ. Показания и противопоказания к постановке. Оценка результатов.
18. Квантифероновый тест и T-SPOT.TB.
Тема: Специфическая профилактика туберкулеза.
Цели занятия: Изучить вопросы специфической профилактики туберкулеза: вакцинацию БЦЖ (БЦЖ-М) и химиопрофилактику (превентивное лечение). Противотуберкулезные вакцины БЦЖ и БЦЖ-М. Показания и противопоказания к вакцинации и ревакцинации. Оценку качества и эффективности вакцинации, ревакцинации. Осложнения.
Учебная карта занятия.
Определение исходного уровня знаний в виде тестового контроля. Проводится устный опрос, разбор темы занятия. В данной теме изучаются вопросы: специфической профилактики туберкулеза. Противотуберкулезные вакцины БЦЖ и БЦЖ-М. Показания и противопоказания к вакцинации и ревакцинации. Оценка качества и эффективности вакцинации, ревакцинации. Поствакцинальные осложнения, тактика педиатра при выявлении осложнений. Превентивное лечение (химиопрофилактика) туберкулеза.

На практическое занятие обучающийся должен подготовить устное сообщение по теме самостоятельной внеаудиторной работы № 3 «Туберкулез костей и суставов».

Вопросы для подготовки по теме:
1. Вакцина БЦЖ.

2. Вакцина БЦЖ –М.

3. Противопоказания к вакцинации.
4. Противопоказания к ревакцинации. 
5. Требования к вакцине.
6. Техника проведения вакцинации.
7. Оценка эффективности.
8. Классификация поствакцинальных осложнений.
9. Подкожный холодный абсцесс.
10. Поверхностная язва.
11. БЦЖ-лимфаденит.
12. БЦЖ-остит.
13. Генерализованная БЦЖ-инфекция.

14. Лечение осложнений.

15. Показания для превентивного лечения и химиопрофилактики туберкулеза.
Тема: Противотуберкулезный диспансер. Неспецифическая профилактика туберкулеза.
Цели занятия: изучить задачи и организацию работы противотуберкулезного диспансера. Неспецифическую профилактику туберкулеза (социальную и санитарную профилактику). Основные дезинфицирующие средства. Работу в очагах туберкулезной инфекции. 
Учебная карта занятия.
Определение исходного уровня знаний в виде тестового контроля. Проводится устный опрос, разбор темы занятия. В данной теме изучаются: задачи и организация работы противотуберкулезного диспансера. Диспансерные группировки, состоящих на учете в противотуберкулезном диспансере, методика наблюдения. Неспецифическая профилактика туберкулеза (социальная и санитарная профилактика). Основные дезинфицирующие средства. Классификация очагов туберкулезной инфекции. Работа в очагах туберкулезной инфекции. 
На практическое занятие обучающийся должен подготовить устное сообщение по теме самостоятельной внеаудиторной работы № 4 «Абдоминальный туберкулез» и № 5 «Туберкулез и ВИЧ-инфекция». 
Вопросы для подготовки по теме:
1. Задачи ПТД.

2. Структура ПТД.

3. Социальная профилактика.

4. Очаг туберкулезной инфекции.
5. Классификация туберкулезных очагов.

6. Работа в очагах туберкулезной инфекции.

7. Заключительная дезинфекция.
8. Методы, средства и режим обеззараживания объектов в очагах туберкулезной инфекции.
9. Гигиеническое воспитание больных и членов их семей.
10. Обеспечение санитарно-гигиенического режима для работников противотуберкулезных учреждений.
Тема: Работа учреждений общей лечебно-профилактической сети по выявлению и профилактике туберкулеза среди детей, подростков и взрослых. 
Цели занятия: изучить вопросы работы учреждений общей лечебно-профилактической сети по выявлению и профилактике туберкулеза среди детей, подростков и взрослых. Организацию и порядок проведения массовых профилактических обследований на туберкулез населения различных возрастных групп. 
Учебная карта занятия.
Определение исходного уровня знаний в виде письменного опроса. Проводится устный опрос, разбор темы занятия. В данной теме изучаются вопросы организации и порядка проведения массовых профилактических обследований на туберкулез населения различных возрастных групп. Группы лиц с повышенным риском заболевания туберкулезом, методы их обследования и профилактики. 

На практическое занятие обучающийся должен сделать устное сообщение по теме самостоятельной внеаудиторной работы № 6 «Туберкулез и беременность» и  № 7 «Туберкулез у лиц, получающих генно-инженерные биологические препараты, кортикостероидную, лучевую и цитостатическую терапию».

Вопросы для подготовки по теме:
1. Организация раннего выявления туберкулеза у детей.

2. Организация раннего выявления туберкулеза у подростков.

3. Организация раннего выявления туберкулеза у взрослых.

4. Группы лиц, нуждающиеся в прохождении ФОГ-обследования 1 раз в 6 месяцев.

5. Группы лиц, нуждающиеся в прохождении ФОГ-обследования 1 раз в год.
6. Группы лиц, нуждающиеся в прохождении ФОГ-обследования во внеочередном порядке.
7. Группы риска по туберкулезу.

8. Профилактика туберкулеза среди групп риска.

Тема: Группы риска по туберкулезу. 
Цели занятия: Группы лиц с повышенным риском заболевания туберкулезом, методы их обследования и профилактики. 
Учебная карта занятия.
Определение исходного уровня знаний в виде письменного опроса. Проводится устный опрос, разбор темы занятия. В данной теме изучаются группы лиц с повышенным риском заболевания туберкулезом, методы их обследования и профилактики. 

На практическое занятие обучающийся должен подготовить устное сообщение по теме самостоятельной внеаудиторной работы № 8 «Туберкулез и сахарный диабет, туберкулез и язвенная болезнь желудка и 12-перстной кишки».

Вопросы для подготовки по теме:
1. Группы риска по туберкулезу.

2. Профилактика туберкулеза среди групп риска.

САМОСТОЯТЕЛЬНАЯ ВНЕАУДИТОРНАЯ РАБОТА
Тема: Туберкулез мочеполовой системы.
Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Патогенез туберкулеза почек и мочевыводящих путей.
2. Патоморфология туберкулеза почек и мочевыводящих путей.
3. Клиника туберкулеза почек и мочевыводящих путей.
4. Выявление и диагностика туберкулеза почек и мочевыводящих путей.
5. Дифференциальная диагностика почек и мочевыводящих путей.
6. Профилактика туберкулеза почек и мочевыводящих путей.
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 2.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.

1. Мишин В.Ю. Фтизиатрия [Электронный ресурс]: учебник - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970436684.html
2. Перельман М.И.  Фтизиатрия [Электронный ресурс]: учебник. – 4-е изд., перераб. и доп. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433188.html 
3. Учебное пособие для обучающихся к практическим занятиям по дисциплине фтизиатрия [Текст]: учеб. пособие для обучающихся по спец. 31.05.01 "Лечебное дело", 31.05.02 "Педиатрия", 32.05.01 "Медико-профилактическое дело", 31.05.03 "Стоматология" / П. Н. Новосёлов [и др.] ; Южно-Уральский гос. мед. ун-т, Каф. фтизиатрии. - Челябинск : [б. и.], 2016. - 194 с. 
4. Оценка качества знаний обучающихся по дисциплине фтизиатрия [Текст] : учеб. пособие по спец. 31.05.01 "Лечебное дело", 31.05.02 "Педиатрия", 32.05.01 "Медико-профилактическое", 31.05.03 "Стоматология" / П. Н. Новоселов, Т. В. Астахова, И. А. Денисенко [и др.] ; Южно-Уральский гос. мед. ун-т, Каф. фтизиатрии. - Челябинск : [б. и.], 2016. - 94 с. 
5. Мишин В.Ю. Туберкулинодиагностика [Электронный ресурс] / Мишин В.Ю. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970423387.html
6. Зимина В.Н. Туберкулез и ВИЧ-инфекция у взрослых [Электронный ресурс]: руководство / В.Н. Зимина, В.А. Кошечкин, А.В. Кравченко - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970427460.html
7. Кошечкин В.А. Фтизиатрия [Электронный ресурс] : учебник  - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970434963.html
Тема: Туберкулезный менингит.

Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Патогенез туберкулезного менингита и патоморфология туберкулезного менингита.

2. Клиника различных периодов туберкулезного менингита.
3. Выявление и диагностика туберкулезного менингита и дифференциальная диагностика туберкулезного менингита.

4. Профилактика туберкулезного менингита.
5. Особенности течения туберкулезного менингита в раннем детском возрасте.

Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 2.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.

1. Мишин В.Ю. Фтизиатрия [Электронный ресурс]: учебник - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970436684.html
2. Перельман М.И.  Фтизиатрия [Электронный ресурс]: учебник. – 4-е изд., перераб. и доп. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433188.html 
3. Учебное пособие для обучающихся к практическим занятиям по дисциплине фтизиатрия [Текст]: учеб. пособие для обучающихся по спец. 31.05.01 "Лечебное дело", 31.05.02 "Педиатрия", 32.05.01 "Медико-профилактическое дело", 31.05.03 "Стоматология" / П. Н. Новосёлов [и др.] ; Южно-Уральский гос. мед. ун-т, Каф. фтизиатрии. - Челябинск : [б. и.], 2016. - 194 с. 
4. Оценка качества знаний обучающихся по дисциплине фтизиатрия [Текст] : учеб. пособие по спец. 31.05.01 "Лечебное дело", 31.05.02 "Педиатрия", 32.05.01 "Медико-профилактическое", 31.05.03 "Стоматология" / П. Н. Новоселов, Т. В. Астахова, И. А. Денисенко [и др.] ; Южно-Уральский гос. мед. ун-т, Каф. фтизиатрии. - Челябинск : [б. и.], 2016. - 94 с. 
5. Мишин В.Ю. Туберкулинодиагностика [Электронный ресурс] / Мишин В.Ю. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970423387.html
6. Зимина В.Н. Туберкулез и ВИЧ-инфекция у взрослых [Электронный ресурс]: руководство / В.Н. Зимина, В.А. Кошечкин, А.В. Кравченко - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970427460.html
7. Кошечкин В.А. Фтизиатрия [Электронный ресурс] : учебник  - М. : ГЭОТАР-Медиа, 2016. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970434963.html
Тема: Туберкулез костей и суставов.
Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Патогенез туберкулеза костей и суставов и патоморфология туберкулеза костей и суставов.
2. Клиника туберкулеза костей и суставов.
3. Выявление и диагностика туберкулеза костей и суставов и дифференциальная диагностика туберкулеза костей и суставов.
4. Профилактика туберкулеза костей и суставов.
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 3.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.

1. Мишин В.Ю. Фтизиатрия [Электронный ресурс]: учебник - 2-е изд., перераб. и доп. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2016. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970436684.html
2. Перельман М.И.  Фтизиатрия [Электронный ресурс]: учебник. – 4-е изд., перераб. и доп. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2015. – http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970433188.html 
3. Учебное пособие для обучающихся к практическим занятиям по дисциплине фтизиатрия [Текст]: учеб. пособие для обучающихся по спец. 31.05.01 "Лечебное дело", 31.05.02 "Педиатрия", 32.05.01 "Медико-профилактическое дело", 31.05.03 "Стоматология" / П. Н. Новосёлов [и др.] ; Южно-Уральский гос. мед. ун-т, Каф. фтизиатрии. - Челябинск : [б. и.], 2016. - 194 с. 
4. Оценка качества знаний обучающихся по дисциплине фтизиатрия [Текст] : учеб. пособие по спец. 31.05.01 "Лечебное дело", 31.05.02 "Педиатрия", 32.05.01 "Медико-профилактическое", 31.05.03 "Стоматология" / П. Н. Новоселов, Т. В. Астахова, И. А. Денисенко [и др.] ; Южно-Уральский гос. мед. ун-т, Каф. фтизиатрии. - Челябинск : [б. и.], 2016. - 94 с. 
5. Мишин В.Ю. Туберкулинодиагностика [Электронный ресурс] / Мишин В.Ю. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2013. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970423387.html
6. Зимина В.Н. Туберкулез и ВИЧ-инфекция у взрослых [Электронный ресурс]: руководство / В.Н. Зимина, В.А. Кошечкин, А.В. Кравченко - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2014. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970427460.html
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Тема: Абдоминальный туберкулез. 
Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Патогенез, патоморфология, клиника, выявление, диагностика, и профилактика туберкулеза мезентериальных лимфатических узлов.
2. Патогенез, патоморфология, клиника, выявление, диагностика и профилактика туберкулеза кишечника.
3. Патогенез, патоморфология, клиника, выявление, диагностика и профилактика туберкулеза брюшины.
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 4.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.
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Тема: Туберкулез и ВИЧ-инфекция.

Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Патогенез и патоморфология туберкулеза при ВИЧ-инфекции.

2. Клиника туберкулеза при ВИЧ-инфекции.
3. Выявление, диагностика и дифференциальная диагностика туберкулеза при ВИЧ-инфекции.
4. Лечение и профилактика туберкулеза при ВИЧ-инфекции.
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 4.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.
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Тема: Туберкулез и беременность.

Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Особенности диагностики и выявления туберкулеза у беременных.

2. Особенности клинического течения туберкулеза у беременных.

3. Ведение беременности при туберкулезе.

4. Профилактика и лечение туберкулеза у беременных.

5. Показания для прерывания беременности. 
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 5.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.
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Тема: Туберкулез у лиц, получающих генно-инженерные биологические препараты, кортикостероидную, лучевую и цитостатическую терапию.

Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Особенности патогенеза и течения туберкулеза у лиц, получающих генно-инженерные биологические препараты, кортикостероидную, лучевую и цитостатическую терапию.

2. Особенности выявления туберкулеза у лиц, получающих генно-инженерные биологические препараты, кортикостероидную, лучевую и цитостатическую терапию.

3. Профилактика туберкулеза у лиц, получающих генно-инженерные биологические препараты, кортикостероидную, лучевую и цитостатическую терапию.
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 5.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.
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         Тема: Туберкулез и сахарный диабет, туберкулез и язвенная болезнь желудка и 12-перстной кишки.

Вопросы для самостоятельного изучения к подготовке устного сообщения:
1. Патогенез и патоморфология туберкулеза в сочетании с сахарным диабетом.
2. Клиника, диагностика и выявление туберкулеза в сочетании с сахарным диабетом.
3. Лечение, осложнения и профилактика туберкулеза в сочетании с сахарным диабетом.
4. Особенности патогенеза и патоморфологии туберкулеза в сочетании с язвенной болезнью желудка и 12-перстной кишки. 
5. Клиника, диагностика и выявление туберкулеза в сочетании с язвенной болезнью желудка и 12-перстной кишки. 
6. Профилактика туберкулеза в сочетании с язвенной болезнью желудка и 12-перстной кишки. 
Требования к подготовке устного сообщения:

1. Обучающийся должен подготовить устное сообщение на практическое занятие № 6.

2. В сообщении обучающийся должен отразить актуальность проблемы, цели, задачи и выводы.

3. Сообщение должно занимать по времени не более 15 мин.

Список литературы.
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Тема: Подготовка к зачету
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ТЕСТОВЫЕ ЗАДАНИЯ ДЛЯ ИТОГОВОГО ТЕСТИРОВАНИЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ ПО ДИСЦИПЛИНЕ «ФТИЗИАТРИЯ»
Выберите один правильный вариант ответа.

1. Наиболее часто возбудителем туберкулеза у человека являются микобактерии
1) бычьего типа

2) африканского типа

3) человеческого типа

4) мышиного типа

5) вакцинного штамма БЦЖ

2. корд-фактор МБТ обеспечивает свойство
1) патогенности

2) вирулентности

3) антигенности

4) устойчивости

5) изменчивости

3. Носителями антигенных свойств МБТ являются
1) липиды оболочки ядра

2) туберкулопротеиды

3) полисахариды микрокапсулы

4) полисахариды клеточной стенки

5) липиды микрокапсулы

4. Полиморфизм МБТ проявляется в образовании 

1) нитевидных форм

2) актиномицетных форм

3) кокковидных форм 

4) L-форм 

5) всех вышеперечисленных

5. Размножение МБТ происходит преимущественно
1) почкованием

2) путем простого деления

3) ветвлением

4) почкованием и ветвлением

5) путем простого деления и ветвлением

6. Оптимальный температурный режим для активного размножения микобактерий туберкулеза
1) 20-25оС

2) 37-38оС

3) 42-45оС

4) 46-50 оС

5) 50-55 оС

7. Микобактерии туберкулеза наиболее чувствительны
1) к высушиванию

2) к замораживанию

3) к ионизирующему излучению

4) к ультрафиолетовому излучению

5) к действию спиртов и щелочей

8. Множественная лекарственная устойчивость это
1) устойчивость к изониазиду и рифампицину

2) устойчивость к изониазиду и пиразинамиду

3) устойчивость к рифампицину и этамбутолу

4) устойчивость к изониазиду и стрептомицину

5) устойчивость к изониазиду и этамбутолу

9. наиболее частый путь проникновения туберкулезной инфекции в организм человека
1) алиментарный

2) аэрогенный

3) контактный

4) внутриутробный

5) трансмиссивный

10. Чаще других поражаются туберкулезом и могут явиться источником заражения человека следующие виды животных
1) крупный рогатый скот 

2) кошки и собаки 

3) птицы 

4) лошади

5) свиньи

11. наиболее опасным из контактов для заражения туберкулезом является
1) производственный

2) семейный

3) в общественном транспорте

4) половой

5) случайный

12. Туберкулез чаще встречается среди работников
1) общественного транспорта


2) общественного питания

3) сферы искусств

4) коммунальной службы

5) пенитенциарных учреждений

13. Туберкулез чаще развивается на фоне
1) ВИЧ-инфекции


2) дисбактериоза

3) тиреотоксикоза

4) нейроциркуляторной дисфункции

5) обезвоживания

14. Количество впервые выявленных больных активным туберкулезом в течение года на 100 тыс. населения является показателем
1) заболеваемости 

2) инфицированности 

3) распространенности

4) смертности

5) летальности

15. О распространенности туберкулеза свидетельствуют следующие показатели
1) заболеваемость

2) болезненность 

3) смертность

4) инфицированность

5) все перечисленное

16.  Показатель болезненности при туберкулезе – это 

1) число больных туберкулезом, стоящих на учете на конец года, в пересчете на 100 000 жителей 

2) число больных активным туберкулезом на конец года 

3) удельный вес больных туберкулезом среди всех больных на данной территории 

4) число больных туберкулезом в пересчете на 1000 жителей 

5) число больных умерших от активного туберкулеза

17. к группам повышенного риска по туберкулезу относятся 

1) больные сахарным диабетом

2) больные с тонзиллитом

3) больные острым холециститом 

4) больные с тугоухостью

5) больные ИБС

18. К нетуберкулезным микобактериям относят
1) Mycobacterium bovis
2) Mycobacterium bovis BCG
3. Mycobacterium africanum
4. Mycobacterium leprae 
5. Mycobacterium microti

19. нетуберкулезные микобактерии вызывают заболевание
1) туберкулез

2) лептоспироз

3) микобактериоз
4) кандидоз 
5) бартонеллез

20. Специфичность туберкулезной гранулеме придает наличие
1) клеток Лангханса

2) клеток Березовского-Штейнберга

3) казеозного некроза

4) лимфоцитов, гранулоцитов

5) фибробластов

21. ОПРЕДЕЛИТЕ ХАРАКТЕР ВЫДЕЛЯЮЩЕЙСЯ КРОВИ ПРИ ЛЕГОЧНОМ КРОВОТЕЧЕНИИ 

1) цвета кофейной гущи 

2) темно-красная 

3) алая пенистая 

4) верны ответы 1 и 3

5) верны ответы 1 и 2

22. наибольшую опасность для жизни при легочном кровотечении представляет
1) ателектаз легкого

2) асфиксия

3) кровопотеря

4) аспирационная пневмония

5) прогрессирование туберкулеза

23. Назначьте неотложные мероприятия при напряженном пневмотораксе
1) искусственная вентиляция легких

2) ингаляция кислорода

3) пункция полости плевры

4) электростимуляция дыхания

5) применение кардиотонических средств 

24. Назначьте медикаментозную терапию при легочном кровотечении
1) дексаметазон

2) витамины группы В

3) аминокапроновая кислота 

4) полиоксидоний

5) реамберин

25. Лихорадка при туберкулезе чаще всего бывает

1) гектического характера

2) в виде малого неправильного субфебриллитета

3) умеренной

4) высокой

5) постоянной

26. Симптом Поттенджера при туберкулезе проявляется

1) болезненностью грудных мышц

2) болезненностью межреберных мышц

3) болезненностью мышц плечевого пояса

4) болезненностью при наклоне туловища в здоровую сторону

5) болезненностью при наклоне туловища в больную сторону

27. У больных с начальными проявлениями туберкулеза легких при осмотре обычно отмечают

1) дистрофические изменения кожи

2) расширенные межреберные промежутки

3) крыловидные лопатки

4) отсутствие каких-либо видимых патологических изменений

5) дефицит массы тела

28. Скрининговым методом выявления туберкулеза у взрослых является

1) туберкулинодиагностика

2) ФОГ обследования

3) выявление по обращению

4) бактериологический

5) морфологический

29. Скрининговым методом выявления туберкулеза у детей и подростков является

1) иммунодиагностика

2) ФОГ обследования

3) выявление по обращению

4) бактериологический

5) морфологический

30. составьте Алгоритм диагностики туберкулеза органов дыхания в медицинских организациях 

1) посев мокроты на МБТ

2) квантифироновый тест и поиск антител к МБТ

3) микроскопию мокроты на кислотоустойчивые микроорганизмы, диаскинтест, обзорную рентгенографию органов грудной клетки

4) посев мокроты на МБТ, пробу Манту

5) морфологическое и культуральное исследование материала

31. Быстрым методом обнаружения МБТ в материале в условиях медицинских организаций является

1) биологический

2) микроскопия нативного мазка

3) микроскопия с окраской материала по Цилю-Нильсену

4) микроскопия с окраской материала по Грамму

5) бактериологический метод

32. Наиболее часто материалом для выявления МБТ у больных туберкулезом органов дыхания является

1. пунктат периферического лимфоузла

2. мокрота и/или промывные воды бронхов

3. моча

4. спинномозговая жидкость

5. кровь

33. методами обогащения, используемые для повышения концентрации МБТ в исследуемом материале, являются

1) иммунохроматографический метод

2) люминесцентная микроскопия

3) LED микроскопия

4) система BACTEC-MGIT-960

5) флотация и седиментация

34. Рост культуры МБТ на плотных средах с определением лекарственной чувствительности происходит 

1) за 7-14 дней

2) за 4 недели

3) за 8 недель

4) за 12 недель

5) за 16 недель

35. Минимальное количество МБТ достаточное для заражения морских свинок

1) 1-5 особей

2)  6-10 особей

3) 11-15 особей

4) 16-20 особей

5) 21-25 особей

36. Для обнаружения МБТ бактериоскопическим методом необходимо, чтобы в 1 мл мокроты содержалось не менее

1) 1-5 особей

2) 5-10 особей

3) 10-100 особей

4) 100-1000 особей

5) 50 - 100 000 особей

37. Для обнаружения МБТ бактериологическим методом необходимо, чтобы в 1 мл мокроты содержалось не менее

1) 1-5 особей

2) 5-10 особей

3) 20-100 особей

4) 100-1 000 особей

5) 10 000-100 000 особей

38. Культивирование микроорганизмов в жидкой питательной среде для определения МБТ проводится методом

1) технологии GeneXpert

2) иммунохроматографическим 

3) BACTEC-MGIT-960

4) полимеразной цепной реакции

5) тест-системы «ТБ-БИОЧИП»

39. Определение ДНК микобактерий проводится с помощью

1) ПЦР

2) РИФ

3) РТБЛ

4) РТМЛ

5) РПГА

40. Определение ДНК МБТ в мокроте методом «катриджной» технологии проводится   

1) при технологии GeneXpert

2) при иммунохроматографическом методе MGIT TBc-ID

3) в системе BACTEC-MGIT-960

4) при мультиплексной ПЦР в режиме реального времени

5) в тест-системе «ТБ-БИОЧИП»

41. Время, необходимое для получения результата при исследовании мокроты методом GeneXpert

1) 12 часов

2) 1 час

3) 24 часа

4) 2 часа

5) 5 часов

42. исследование бронхиального дерева у больного туберкулезом органов дыхания проводится методом

1) медиастиноскопии

2) компьютерной томографии

3) плевроскопии

4) бронхоскопии

5) гастродуоденоскопии

43. Забор гистологического материала из внутригрудных лимфатических узлов средостения для верификации диагноза проводится 

1) при медиастиноскопии

2) при торакоскопии

3) при плевроскопии

4) при бронхиальной браш-биопсии

5) при гастродуоденоскопии

44. Для проведения пробы Манту используют
1) анатоксин
2) комплекс противотуберкулезного иммуноглобулина
3) сыворотку
4) туберкулин АТК

5) туберкулин ППД-Л

45. Оценка пробы Манту производится Через

1) 12 часов

2) 24 часа

3) 36 часов

4) 72 часа

5) 48 часов

46.  Проба Манту считается положительной при 
1) инфильтрате размером 1-2 мм
2) инфильтрате размером 2-4 мм
3) инфильтрате размером 5 мм и более
4) отсутствии инфильтрата

5) гиперемии любого размера

47. ГИПЕРЕРГИЧЕСКОЙ РЕАКЦИЕЙ НА ТУБЕРКУЛИН ПРИ ПРОВЕДЕНИИ РЕАКЦИИ МАНТУ У ДЕТЕЙ СЧИТАЕТСЯ РАЗМЕР ПАПУЛЫ (ИНФИЛЬТРАТА), КОТОРЫЙ СОСТАВЛЯЕТ

1) от 15 мм и более 

2) от 21 мм и более, либо любого размера инфильтрат, но с наличием везикуло-некротической реакции, лимфангоита 

3) от 17 мм и более, либо любого размера инфильтрат, но с наличием везикуло-некротической реакции, лимфангоита 

4) от 16 мм и более, либо любого размера инфильтрат, но с наличием везикуло-     некротической реакции, лимфангоита 

5) от 10 мм и более, либо любого размера инфильтрат, но с наличием везикуло-некротической реакции, лимфангоита 

48. Массовая туберкулинодиагностика пробой манту проводится

1) у детей и подростков с 12 мес. до 17 лет включительно

2) у детей и подростков с 12 мес. до 15 лет включительно

3) у детей и подростков с 6 мес. до 15 лет включительно

4) у детей с 12 мес. до 7 лет 

5) у взрослых до 45 лет

49. определите Противопоказания к постановке пробы Манту 

1) латентная туберкулезная инфекция

2) карантин по инфекционным заболеваниям

3) туберкулез в анамнезе

4) здоровый ребенок

5) наличие контакта с больным туберкулезом в анамнезе

50. определите группы детей, нуждающиеся в консультации фтизиопедиатра

1) с нарастанием пробы Манту на 6 мм и более

2) с нарастанием пробы Манту на 2 мм и более

3) с гиперергической реакцией Манту

4) верны ответы 1 и 2

5) верны ответы 1 и 3

51. укажите кратность постановки пробы Манту с 2 ТЕ ППД–Л у ВИЧ-инфицированных детей

1) 1 раз в 2 года

2) 1 раз в год

3) 2 раза в год

4) 1 раз в 3 месяца

5) ежемесячно

52. Понятием «вираж» туберкулиновой чувствительности может служить 

1) переход отрицательной пробы в положительную, не обусловленный вакцинацией 

2) нарастание размера инфильтрата на 6 мм и более от предыдущей пробы

3) переход отрицательной пробы в сомнительную, не обусловленный вакцинацией 

4) нарастание размера инфильтрата на 3 мм и более

5) верны ответы 1 и 2

53. У невакцинированного и неинфицированного ребенка наблюдается анергия

1) первичная

2) вторичная активная

3) вторичная пассивная

4) вторичная спонтанная

5) все ответы верны 

54. ДИАСКИНТЕСТ считается положительным При

1) полном отсутствии инфильтрата и гиперемии

2) наличии уколочной реакции до 2 мм или «синяка» до 1-3 мм в диаметре

3) наличии гиперемии без инфильтрата

4) наличии инфильтрата (папулы) любого размера

5) верны ответы 1, 2 и 3

55. при массовом обследовании детей и подростков на туберкулез пробу с диаскинтестом проводят

1) с 12 мес до 7 лет включительно

2) с 12 мес до 17 лет включительно

3) с 8 лет до 17 лет включительно

4) с 8 лет до 18 лет включительно

5) с 12 мес до 15 лет включительно

56.  В состав диаскинтеста входят

1) туберкулин ППД-Л

2) противотуберкулезная вакцина БЦЖ

3) M. tuberculosis
4) M. bovis.

5) рекомбинантный белок – комплекс двух антигенов ESAT6 и CFP10.

57. Для проведения IGRA-тестов используется 

1) ликвор

2) слюна

3) мокрота

4) венозная кровь

5) артериальная кровь

58.К профилактическим противотуберкулезным мероприятиям относится 
1) работа в очагах туберкулезной инфекции

2) госпитализация бактериовыделителей

3) вакцинопрофилактика БЦЖ

4) вакцинопрофилактика БЦЖ-М

5) все перечисленные

59. Под очагом туберкулезной инфекции следует понимать 

1) больного с активным туберкулезным процессом 

2) жилище больного 

3) окружение больного 

4) обстановка помещения, где проживает больной  

5) все перечисленное

60. ОПРЕДЕЛИТЕ С ЧЕГО необходимо начинать комплекс противоэпидемических мер по оздоровлению очага туберкулезной инфекции 
1) с изоляции бактериовыделителя и прекращение контакта со здоровыми лицами до абациллирования больного

2) с регулярного обследования контактирующих лиц на туберкулез 

3) с проведения химиопрофилактики всем здоровым членам семьи

4) с проведения текущей и заключительной дезинфекции

5) с оформления документов на улучшение жилищных условий

61. для дезинфекции мокроты больного туберкулезом используется раствор «Жавель Абсолют» В концентрации 
1) 0,2% 

2) 0,06% 

3) 0,1% 

4) 0,3% 

5) 1,5% 

62. Текущую дезинфекцию в помещении, где проживает больной бактериовыделитель, осуществляет
1) больной или члены его семьи

2) сотрудник обслуживающего диспансера

3) сотрудники Управления Роспотребнадзора

4) участковый терапевт

5) сотрудник обслуживающей поликлиники ОЛС

63. на работу в противотуберкулезные учреждения разрешается принимать молодых людей

1) с 16 лет

2) с 18 лет

3) с 20 лет 

4) с 25 лет

5) с 30 лет

64. для дезинфекции поверхностей в помещении в тубочагах используется химическое средство

1) спирт 96-градусный

2) «Аминаз Плюс»

3) сулема

4) спирт 70-градусный

5) моющее средство

65. ОПРЕДЕЛИТЕ экспозицию дезинфицирующих средств 

для обеззараживания посуды с остатками пищи 
1) 30-60 мин. 

2) 90-180 мин.

3) 45-90 мин.

4) 15-30 мин.

5) 180-480 мин.

66. время замачивания в растворе «Део-Хлор Люкс» постельного белья больных туберкулезом, незагрязненного биологическими субстратами, составляет
1) 15-30 мин.

2) 30-60 мин.

3) 45-90 мин.

4) 90-180 мин.

5) 180-480 мин.

67. методом обработки твердой мебели в тубочаге является
1) использование пылесоса 

2) мытье 2% раствором соды

3) протирание 70-градусным спиртом 

4) кварцевание

5) протирание 1,5% раствором «Комбидез»

68. Игрушки (из пластмассы, резины, металла), которыми пользовались больные активным туберкулезом, подлежат

1) погружению в дезинфицирующий раствор 

2) кварцеванию

3) мытью под проточной водой

4) камерной обработке

5) кипячению в обычной воде в течение 15 мин

69. экспозиция для 0,3% раствора «Жавель Абсолют» с целью обеззараживания плевательницы без мокроты составляет
1) 15 мин 

2) 45 мин

3) 180 мин 

4) 1 час 

5) 2 часа

70. Мокроту больных туберкулезом сливают в канализацию после
1) ее исследования в лаборатории

2) кипячения в течение 5 мин в 0,5% растворе соды

3) кипячения в обычной воде в течение 15 мин 

4) экспозиции в 0,3% растворе «Део-Хлор Люкс» не менее 60 мин.

5) все ответы верны

71. При проведении санитарно-просветительской работы среди больных туберкулезом следует разъяснять правила
1) поведения в отделении 

2) поведения в общественных местах и дома

3) общения с детьми 

4) личной гигиены

5) все ответы верны

72. основное отличие вакцины БЦЖ от БЦЖ-М заключается в 

1) сроках годности препарата 

2) количестве живых микробных тел 

3) приготовлении вакцины 

4) разновидности МБТ, используемых для изготовления вакцины 

5) верны все ответы

73. Вакцинация БЦЖ проводится в возрасте

1)  3-7 день жизни
2) 10-15-й день жизни 
3) 1 месяца
4) 1 года

5) 2 лет

74. Вакцина БЦЖ вводится
1) внутривенно
2) внутрикожно
3) внутримышечно
4) подкожно

5) перорально

75. доза вакцины БЦЖ составляет 

1)  0,5 мг

2)  0,024 мг

3)  0,05 мг

4)  0,025 мг

5)  0,1 мг

76. Доза вакцины БЦЖ-М составляет

1) 0,025 мг

2) 0,25 мг

3) 0,05 мг

4) 0,024 мг

5) 0,5 мг

77. контроль за течением прививочной реакции БЦЖ осуществляется с целью

1) диагностики туберкулеза

2) отбора детей для ревакцинации БЦЖ

3) выявления осложнений вакцинации БЦЖ

4) выявления туберкулеза

5) оценки эффективности вакцинации

78. определите тактику участкового педиатра при выявлении поствакцинальных осложнений БЦЖ 

1) провести лечение осложнения

2) срочно направить на консультацию к фтизиопедиатру

3) оформить медотвод от других профилактических прививок 

4) оформить постоянный медотвод от ревакцинации БЦЖ 

5) верны ответы 2, 3, 4

79. Ревакцинация бцж проводится в возрасте

1)  6-7 лет 

2)  7 лет, 14 лет

3)  6-7 лет, 11-12 лет, 16-17 лет

4)  7-8 лет, 14-15 лет

5)  8 лет, 12 лет

80. время иммунологической перестройки организма после вакцинации БЦЖ составляет

1)  6-8 недель

2)  8-12 недель

3) 12-18 недель

4)  8-10 недель

5) 12-14 недель

81. ОПРЕДЕЛИТЕ КОМУ противопоказана Ревакцинация БЦЖ 
1)  инфицированым, перенесшим туберкулез в прошлом, при положительной реакции Манту, при осложнениях на предыдущее введение БЦЖ, при наличии острых заболеваний

2) при аллергических заболеваниях в стадии обострения, злокачественных заболеваниях крови, новообразованиях, иммунодефицитах, беременности

3) при отрицательной реакции Манту, хронических болезнях в фазе ремиссии

4) верны ответы 1 и 2

5) верны ответы 2 и 3

82. Вакцинация и ревакцинация БЦЖ осуществляется

1) вакцинаторами ОЛС 

2) работниками Управления Роспотребнадзора 

3) врачами-фтизиопедиатрами 

4) врачами-фтизиатрами 

5) врачами-педиатрами

83. Привитый вакциной БЦЖ новорожденный из туберкулезного очага изолируется сроком на
1) 1 месяц 

2) 3 месяца

3) 2 месяца

4) 1 неделю

5) 2 недели

84. Вакцинация считается эффективной при размерах рубчика

1) 2-4 мм 

2) 5-10 мм

3) 0-1 мм

4) 10-15 мм

5) 15-20 мм

85. Интервалы между датой постановки реакции Манту и осуществлением вакцинации, ревакцинации БЦЖ

1) не менее 3 дней и не более 4 недель 

2) не менее 3 дней и не более 2 недель

3) не менее 3 дней и не более 6 недель

4) не менее 3 дней и не более 1 недели

5) не менее 3 дней и не более 3 недель 

86. Местом проведения вакцинации БЦЖ в большинстве случаев является 

1) роддом 

2) детский сад 

3) поликлиника 

4) ясли

5) школа

87. группы лиц, подлежащие флюорографическому обследованию 2 раза в год

1) сотрудники медицинских организаций

2) больные сахарным диабетом

3) больные ЯБ желудка и 12-перстной кишки  

4) больные хроническим пиелонефритом

5) лица без определенного места жительства

88. В структуру районного тубдиспансера входит

1) биохимическая лаборатория

2) рентгеновский кабинет

3) терапевтическое отделение

4) детский кабинет

5) все перечисленное

89. К профилактическим противотуберкулезным мероприятиям относится

1) работа в очагах туберкулезной инфекции

2) госпитализация бактериовыделителей

3) вакцинопрофилактика БЦЖ  

4) вакцинопрофилактика БЦЖ-М

5) все перечисленное

90. Сроки наблюдения диспансерного контингента по «0» группе учета

1) до 3 месяцев

2) до 6 месяцев

3) до 9 месяцев

4) до 1 года

5) до 2 лет

91. лица, находившиеся в контакте с бактериовыделителями, наблюдаются По группе учета

1) 0

2) III 

3) IV 

4) V
5) VI
92. Срок наблюдения лиц, находившихся в контакте с бактериовыделителем

1) 6 месяцев

2) 1 год

3) 9 месяцев

4) 1,5 года

5) в течение всего времени контакта и еще 1 год с момента прекращения бактериовыделения

93. очаги туберкулезной инфекции подразделяются на

1) 2 группы

2) 3 группы

3) 4 группы

4) 5 групп

5) 6 групп

94. к группам повышенного риска по туберкулезу относятся

1) больные сахарным диабетом

2) больные с тонзиллитом

3) больные острым холециститом 

4) больные с тугоухостью

5) больные ИБС

95. флюорографическое обследование населения проводится с

1)  10 лет 

2)  12 лет

3)  15 лет

4)  7 лет

5)  9 лет

96. расшифрованная флюорографическая пленка хранится в архиве не менее

1) 1 года

2) 2 лет

3) 3 лет

4) 4 лета

5) 5 лет

97. заключительную дезинфекцию в эпидочагах проводит

1) работники участковой службы общей лечебной сети

2) работники участковой службы противотуберкулезного диспансера

3) органы Роспотребнадзора

4) сам больной

5) члены его семьи

98. Население в массовом порядке подлежит профосмотрам не реже

1) 1 раза в 6 месяцев

2) 1 раза в год

3) 1 раза в 2 года

4) 1 раза в 3 года

5) 1 раза в 5 лет

99. ответственность за организацию и проведение флюорографического обследования населения несет

1) заведующий рентгеновским отделением ПТД

2) заведующий рентгеновским отделением ЛПУ

3) руководители ЛПУ, Роспотребнадзора

4) заведующие отделами здравоохранения

5) главы администраций

100. давность флюрографического обследования допускается для лиц из окружения беременных

1) не более 3 месяцев

2) не более 6 месяцев

3) не более 1 года

4) не более 1,5 года

5) не более 1 месяца

КОНТРОЛЬНЫЕ ЗАДАНИЯ НА ПРОВЕРКУ УМЕНИЙ И ВЛАДЕНИЙ ОБУЧАЮЩИХСЯ

1. Определите эффективность вакцинации у ребенка 3 лет, если рубчик равен 6 мм.

2. Определите к какой группе относится очаг туберкулезной инфекции и составьте план наблюдения за этим очагом, если в нем проживает 36 - летний больной Инфильтративным туберкулезом верхней доли правого легкого в фазе распада, МБТ +. Совместно с ним проживает жена и сын 5 лет. Семья имеет отдельную однокомнатную квартиру.

3. Составьте алгоритм обработки нательного и постельного белья больного.

4. Опишите профилактические противотуберкулезные  мероприятия, в которых нуждается  ВИЧ-инфицированный пациент.

5. Определите методы и кратность обследования на туберкулез у подростка 16 лет, страдающего сахарным диабетом. 

Критерии оценки итогового тестирования

За каждый правильный ответ обучающийся получает 1 балл, неправильный ответ оценивается в 0 баллов. Количество баллов суммируется, высчитывается процент баллов к общему количеству тестов.

«зачтено» - 71% и выше.

«не зачтено» - 70% и менее.

 Критерии оценки контрольных заданий на проверку умений и владений обучающихся

«зачтено» - даны правильные ответы на 3 вопроса и более.

«не зачтено» - даны правильные ответы только на 2 вопроса и менее.
Методические материалы, определяющие процедуры оценивания знаний, умений, навыков, характеризующих этапы формирования компетенций

Промежуточная аттестация по дисциплине «Фтизиатрия» согласно учебному плану проводится в форме зачета (итогового письменного тестирования и контрольных заданий на проверку умений и владений обучающихся), учитывая результаты текущего контроля в оценивании формирования компетенций и результаты балльно-рейтинговой оценки работы обучающихся.

Тестовые задания сгруппированы по 100 вопросов. Тестовые задания и контрольные заданий на проверку умений и владений обучающихся представлены в 4 вариантах. Тестовые задания - на проверку знаний, контрольные задания - на проверку умений и владений обучающихся.
В качестве методических материалов, определяющих процедуры оценивания знаний, умений, навыков и (или) опыта деятельности, характеризующих этапы формирования компетенций в университете используются положения: СМК П 30 «Положение о текущем контроле успеваемости и промежуточной аттестации», СТО СМК ЧелГМА 06 «Требования к разработке и применению балльно-рейтинговой системы оценки работы студентов».
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