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                                             ЗАМЕНАЦИОННЫЕ ВОПРОСЫ 

ПО ПРОПЕДЕВТИКЕ ВНУТРЕННИХ БОЛЕЗНЕЙ

2О15 /2О16 уч. год
ОБЩИЕ ВОПРОСЫ

1. Предмет и задачи пропедевтики внутренних болезней. Общее представление  о внутренних болезнях и задачах клинической медицины.

2. Краткая история кафедры пропедевтики внутренних болезней ДГМА.

3. Основные направления научных исследований на кафедре пропедевтики внутренних болезней ДГМА.

4. Перечислите монографии по медицинской этике и деонтологии, написанные сотрудниками кафедры пропедевтики внутренних болезней ДГМА.

5. Перечислите учебники и учебные пособия, написанные сотрудниками кафедры пропедевтики внутренних болезней ДГМА.

6. Дайте определение следующим терминам: болезнь, нозологическая единица, симптом, синдром, диагноз, прогноз, основное заболевание, сопутствующее заболевание, осложнение заболевания.

7. Дайте определение: рецидив, ремиссия. Варианты ремиссии. Что отличает рецидив от повторного заболевания?

8. Что такое этиология заболевания. В чем различие этиологии от факторов риска? Перечислите факторы риска ишемической болезни сердца.

9. Разновидности диагнозов и прогнозов.

10. Основные отечественные терапевтические школы (Г.А.Захарьин, С.П.Боткин, С.С.Зимницкий, А.Л.Мясников, В.П.Образцов, Н.Д.Стражеско, В.Х.Василенко). 

11. Порядок расспроса больного. Основные и дополнительные жалобы больного. 

12. На какие вопросы должны быть получены ответы в разделе – « история настоящего заболевания – anamnesis morbi».

13. Из каких разделов состоит «история жизни больного – anamnesis vitae».

14. Основные разделы и содержание истории болезни, ее научно​-медицинское и юридическое значение.

15. Правила и техника  общего осмотра больного. Оценка сознания и тяжести состояния. Положение больного в постели

16. Характеристика основных конституциональных типов.

17. Значение антропометрии в исследовании больного. Индекс массы тела. Толщина кожной складки. Окружность талии. Окружность на уровне бедер.
18. Понятие о симптомах и синдромах, их классификация.

19. Методика и техника измерения температуры тела. Понятие о гипертермии и гипотермии. Типы температурных кривых.

20.  Методика и техника перкуссии. Разновидности перкуссии.
21. Пальпация, виды пальпации. Диагностическое значение различных видов пальпации. История развития метода пальпации.
22. Правила и методы аускультации. История развития метода аускультации.
23. Опознавательные (ориентировочные) линии и области на теле человека.
24. Общий осмотр: симптомы отражающие тяжесть состояния больного, градация степеней тяжести состояния больного, конституциональные типы.

25. Общий осмотр -  состояние кожных покровов и их придатков.

26. Общий осмотр: оценка состояние питания, мышечной, костно-суставной и лимфатической систем.
27. Диагностическое значение осмотра лица и шеи.
СИСТЕМА  ОРГАНОВ  ДЫХАНИЯ

1. Осмотр и пальпация грудной клетки, диагностическое значение при заболеваниях системы дыхания.

2. Физические основы образования перкуторного звука. Разновидности перкуторного звука, их диагностическое значение. Сравнительная перкуссия легких.
3. Топографическая перкуссия легких: верхние и нижние границы легких у здорового человека. Причины высокого и низкого положения нижнего легочного края. 

4. Основные жалобы больного при заболеваниях органов дыхания, механизм их развития и диагностическое значение.

5. Одышка и её разновидности, удушье, виды нарушений ритма и глубины дыхания.

6. Осмотр грудной клетки. Нормальные и патологические типы грудной клетки. Варианты искривления позвоночника. Диагностическое значение отставания одной половины грудной клетки в акте дыхания.
7. Пальпация грудной клетки. Резистентная грудная клетка. Голосовое дрожание. Методика и техника определения голосового дрожания Диагностическое значение усиления и ослабления голосового дрожания.

8. Перкуссия легких, ее виды, методика и правила выполнения.

9. Сравнительная перкуссия легких. Правила выполнения, диагностическое значение изменений перкуторного звука.

10. Методика и техника определения нижних  границ и подвижности нижнего края легких. Диагностическое значение
11. Нормальные дыхательные шумы, механизм их образования, характеристика и распределение на грудной клетке.

12. Диагностическое значение изменений везикулярного дыхания.

13. Патологическое бронхиальное дыхание, механизм образования и его диагностическое значение.

14. Везикулярное дыхание: место и механизм образования, характеристика, разновидности. Диагностическое значение изменения везикулярного дыхания.

15. Бронхиальное дыхание: место и механизм образования. Причины патологического бронхиального дыхания. Громкое, тихое бронхиальное дыхание. Диагностическое значение.

16. Сухие хрипы: механизм образования, разновидности, диагностическое значение. Особенности сухих хрипов при приступе бронхиальной астмы.

17. Влажные хрипы: механизм образования, разновидности, диагностическое значение. Звучные и незвучные влажные хрипы, диагностическое значение.

18. Крепитация, шум трения плевры: причины, механизм образования  этих шумов, различие между ними. Их диагностическое значение.

19. Методика, техника и диагностическое значение определения бронхофонии.

20. Симптоматология и методы диагностики очаговой пневмонии: пальпаторные, перкуторные и аускультативные данные. 

21. Бронхиальная астма (определение), классификация, осложнения. Астматический статус.
22. Лабораторные и инструментальные методы диагностики бронхиальной астмы. 
23. Плевральная пункция. Показания к удалению экссудата и методика выполнения. Лабораторная характеристика экссудата и транссудата. 
24. Хроническая дыхательная недостаточность, механизм развития и методы диагностики. Основные типы вентиляционных нарушений и их краткая характеристика. 

25. Спирография при заболеваниях органов дыхания. Основные показатели функции внешнего дыхания и их интерпретация.
26. Спирография: обструктивные и рестриктивные изменения. 
27. Спирографические показатели обструктивной дыхательной недостаточности. 

28. Лучевые  исследования органов дыхания. Показания к применению различных вариантов рентгенологического исследования.

29. Показания и возможности эндоскопических методов диагностики заболеваний органов дыхания.

30. Мокрота, ее виды. Данные макро и микроскопического исследования мокроты при нагноительных заболеваниях легких (бронхоэктатической болезни и абсцессе легкого). 
СЕРДЕЧНО - СОСУДИСТАЯ СИСТЕМА

1. Основные жалобы  больных  сердечнососудистыми заболеваниями, механизм их развития и диагностическое значение.

2. Методика и диагностическое значение осмотра области сердца и крупных сосудов.

3. Пальпаторное исследование пульса на лучевой артерии. Основные свойства артериального пульса, их диагностическое значение. Исследование пульса сонных, плечевых, бедренных, подколенных артерий и артерий стопы. Диагностическое значение.

4. Диагностические возможности, УЗДГ, ангиографии, мультиспиральной компьютерной томографии с контрастированием в исследовании артерий.

5. .Методы измерения артериального давления, нормативы по BQ3. Понятия о мягкой, умеренной, тяжелой  артериальной гипертензии и о гипотонии.

6. Методы измерения артериального давления. Суточный мониторинг артериального давления. Показания и лечебно-диагностическое значение.

7. Методики определения и нормативы венозного давления. Показания и диагностическое значение измерения венозного давления.
8. Методика и диагностическое значение пальпации сердечной области.

9. Техника определения границ относительной тупости сердца. Границы относительной тупости сердца у здорового человека. 
10. Аускультация сердца. Порядок и места выслушивания клапанов сердца и крупных сосудов. Звуковые компоненты тонов. Сравнительная звучность тонов на разных точках аускультации.
11. Причины ослабления обоих тонов сердца. Причины повышенной звучности обоих тонов сердца. 
12. Диагностическое значение изолированного ослабления или усиления 1 тона в 1 точке аускультации. Диагностическое значение расщепления (раздвоения) 1 тона.

13. Звуковые компоненты 2 тона. Диагностическое значение усиления и ослабления звучности 2 тона на основании сердца. Причины раздвоения 2 тона на основании сердца.
14. Ритм «перепела». Характеристика и диагностическое значение. Ритм «галопа». Диагностическое значение.
15. Шумы сердца. Органические и функциональные шумы. Причины возникновения. Отличительные особенности функциональных шумов.
16. Внутрисердечные и внесердечные шумы. Причины возникновения. Отличительные особенности.

17. Систолические и диастолические шумы. Определение. Отличительные особенности. Варианты систолических и диастолических шумов.

18. Органические систолические шумы. Систолические функциональные шумы. Отличительные особенности этих шумов.

19. Особенности систолического шума у больных с пролапсом митрального клапана.

20. Диастолические шумы. Отличительные особенности. Диагностическое значение. Варианты диастолических шумов. Эпицентр диастолических шумов при различных пороках сердца.
21. Недостаточность митрального клапана: этиология, изменения гемодинамики,  клинические симптомы. Инструментальные методы диагностики.

22. Стеноз левого атриовентрикулярного отверстия: этиология, изменения гемодинамики. Симптомы. Инструментальные методы диагностики.

23. Стеноз устья аорты: этиология, изменения гемодинамики, Симптомы. Инструментальные методы диагностики. 

24. Недостаточность клапанов аорты: этиология, изменения гемодинамики, Симптомы.  Инструментальные методы диагностики.

25. Ишемическая болезнь сердца (И.Б.С.): понятие и классификация. Факторы риска.

26. Стенокардия: основные клинические варианты, симптоматика, функциональные классы.  Характеристика болевого синдрома. 
27. ЭКГ диагностика стенокардии. Показания к велоэргометрии и к суточному мониторингу ЭКГ.

28. Инфаркт миокарда. Основные клинические варианты начала инфаркта миокарда. Симптомы инфаркта миокарда. 

29. Осложнения инфаркта миокарда: кардиогенный шок, острая сердечная недостаточность, нарушения ритма сердца (краткая характеристика).
30. Инфаркт миокарда – лабораторная диагностика. Динамика показателей общего анализа крови,  сиаловых кислот, фибриногена, а также различных ферментов по часам и первым дням от начала инфаркта миокарда.
31. Биохимические показатели инфаркта миокарда. Нормативы. Почасовая динамика в их уровне с развитием инфаркта миокарда.

32. Инфаркт миокарда – ЭКГ при инфаркте передней стенки левого желудочка. Эволюция ЭКГ при инфаркте миокарда.
33. Инфаркт миокарда – ЭКГ при инфаркте задней стенки левого желудочка. Эволюция ЭКГ при инфаркте миокарда.

34. Острая сердечная недостаточность - сердечная астма и отек легкого.

35. Клинические варианты острой сосудистой недостаточности.

36. Основные симптомы хронической сердечной недостаточности. Клинические и лабораторно-инструментальные методы диагностики. Классификация по стадиям (Стражеско-Василенко) и функциональным классам (NYHA).

37. Хроническая сердечная недостаточность. Жалобы больного. Данные осмотра, пальпации, перкуссии и аускультации. Диагностическая значимость теста 6 минутной ходьбы.

38. ЭКГ признаки гипертрофии  левого желудочка и левого предсердия

39. ЭКГ признаки гипертрофии правого желудочка и правого предсердия.

40. Электрокардиографическая диагностика мерцательной аритмии (фибрилляций предсердий) и трепетания предсердий. 
41. Клиническая диагностика экстрасистолий.  ЭКГ признаки предсердной и желудочковой экстрасистолии. 

42. ЭКГ в покое в диагностике стенокардии. Велоэргометрия. Суточный мониторинг ЭКГ в диагностике стенокардии.
43. ЭКГ – зубцы, интервалы. Нормативы.
44. Экстрасистолии. Классификация. ЭКГ диагностика.

45. Эхокардиография. Принципы метода. Основные показатели.
46. Эхокардиография. Увеличение объема левого желудочка и левого предсердия – при каком пороке сердца это наблюдается. Гипокинезия или акинезия передней стенки левого желудочка. Определение этих терминов. Диагностическое значение.
47. Лучевые методы диагностики заболеваний сердечнососудистой системы.

СИСТЕМА ОРГАНОВ ПИЩЕВАРЕНИЯ

1. Перечислите основные заболевания органов пищеварения и дайте их краткую характеристику.

2. Основные жалобы больных с заболеваниями желудочно-кишечного тракта, их характеристика и диагностическое значение,

3. Укажите диагностическую значимость болей при заболеваниях органов пищеварения по их локализации, постоянству и периодичности,  иррадиации, связи с приемом пищи и интенсивности.

4. Тошнота, рвота, изжога, отрыжка, нарушение аппетита. Что означают эти термины? Их диагностическое значение.

5. Понос, запор, метеоризм. Определение терминов. Их диагностическое значение.

6. Осмотр при заболеваниях желудочно-кишечного тракта.

7. Пальпация живота. Поверхностная пальпация. Диагностическое значение. Глубокая скользящая пальпация по В.П.Образцову и Н.Д.Стражеско. Четыре правила пальпации. Аускультация живота.

8. Ахилия, ахлоргидрия, абсолютная ахлоргидрия, гипоацидитас, гиперацидитас.  Беззондовые методы изучения желудочной секреции. 

9. Эзофагогастродуоденоскопия. Какие показатели состояния пищевода, желудка и 12- пёрстной кишки можно оценить с помощью этого метода. Диагностические и лечебные процедуры, выполняемые с помощью гастроскопа.

10. Микроскопические показатели кала.               Перечислить.   Их диагностическое значение.

11. Методы изучения всасывательной функции кишечника.

12. Анализ кала у больных хроническим панкреатитом и энтеритом.

13. Какие изменения в строении поджелудочной железы может выявить рентгенологическое исследование, УЗИ, КТ. Исследование ферментов.

14. Проба с д-ксилозой. Техника проведения и интерпретация результатов.

15. Этиология и факторы риска язвенной болезни желудка и 12-пёрстной кишки. Методы выявления инфицированности больного Helicobacter pylori.

16. Характеристика боли у больных язвенной болезнью желудка и 12-перстной кишки.

17. Осложнения язвенной болезни. Диагностические критерии.

18. Укажите 5 методов выявления Helicobacter pylori у больных язвенной болезнью.

19. Физиологические функции печени. Участие в обмене углеводов, белков, липидов.

20. Физиологические функции печени. Участие в пигментном обмене и в обмене биологически активных веществ.

21. Симптоматология желудочно-кишечного кровотечения. Отличие от кровохарканья.

22. Перечислите основные заболевания печени и желчных путей.

23. Жалобы больных с заболеваниями печени и желчных путей.

24. Диагностические значение желтухи и кожного зуда при заболеваниях печени и желчных путей.

25. Значение anamnesis vitae в диагностике заболеваний печени.

26. Данные осмотра при заболеваниях печени.

27. Периферические признаки цирроза печени.

28. Пальпаторные изменения печени при гепатитах и циррозах. Перкуторные размеры печени и селезенки.

29. Происхождение прямого и непрямого билирубина и уробилиногена. Нормы. Механизм повышения билирубина в крови и появления уробилиногена в моче.

30. Показатели белкового и липидного метаболизма при заболеваниях печени. Нормы.

31. Ферменты печени (5). Нормативы ( в МЕ/л). Диагностическое и дифференциально диагностическое значение.

32. Тесты для оценки функционального состояния печени. Нормативы.

33. Дуоденальное зондирование. Техника. Интерпретация результатов.

34. Рентгенологические методы в диагностике заболеваний печени и желчных путей.

35. Хронический гепатит. Этиология. Классификация. Жалобы.

36. Хронический гепатит. Осмотр, пальпация и перкуссия.

37. Тесты на активное размножение (репликацию) вируса гепатита В (при наличии и отсутствии клинических признаков патологии печени).
38. Диагностическое значение обнаружения в крови: а)HBsA и HBsAg – антитела типа IgG, б) HBcore - антитела типа IgM, в)HBcore - антитела типа IgG.

39. Диагностическое значение определения ДНК и РНК при помощи полимеразной цепной реакции в диагностике репликации вирусов гепатита.

40. Первичный билиарный цирроз печени. Особенности клинического течения.

41. Цирроз печени - осмотр, пальпация, перкуссия.

42. Прямые и косвенные рентгенологические признаки желудочных и дуоденальных язв. 

43. Симптомы и методы диагностики синдрома желудочно-кишечного кровотечения. Проба Грегерсена. Диагностическое значение.

44. Методика выполнения дуоденального зондирования. Исследование дуоденального содержимого

45.  Лабораторные и инструментальные исследования в диагностике синдрома механической желтухи.

46. Хронический гепатит, классификация, механизм развития основных симптомов.
47. Основные симптомы и синдромы при циррозах печени, клинические и лабораторно-инструментальные методы диагностики.

48. Показатели функциональной недостаточности печени. Нормативы.

49. Лучевые методы в диагностике гепатитов и циррозов печени.
СИСТЕМА  МОЧЕОТДЕЛЕНИЯ

1. Основные жалобы больных при заболеваниях органов мочеотделения, механизм их развития и диагностическое значение.

2. Осмотр, пальпация и перкуссия больных с заболеваниями почек и мочевых путей.

3. Отеки. Механизм возникновения почечных отеков при остром и хроническом гломерулонефритах. Отличительные особенности почечных и сердечных отеков. Анасарка.

4. Клинический (общий) анализ мочи. Макроскопические, микроскопические и биохимические показатели.

5. Относительная плотность мочи. Трактовка результатов исследования мочи по методу Зимницкого. Анурия. Ишурия. Гипостенурия. Изостенурия. Изурия. Что такое отрицательный диурез.

6. Основные причины выделения мутной мочи. 

7. Что такое диурез? Олигурия.  Анурия. Ишурия. Полиурия. Соотношение дневного и ночного диуреза.

8. Гормональный механизм почечных отеков. Значение белкового баланса.

9. Механизм развития артериальной гипертонии при заболеваниях почек.

10. Протеинурия. Микроальбуминурия. Малая и большая протеинурия.  Почечная и внепочечная протеинутрия. Физиологическая протеинурия.

11. Лейкоцитурия. Диагностическое значение. Нормальное количество лейкоцитов в общем анализе мочи, при исследовании по Нечипоренко и Аддису. Изменения лейкоцитов при исследовании по Штернгеймеру и Мальбину.

12. Задачи бактериологического исследования мочи. Условия взятия мочи для бактериологического исследования.

13. Оценка фильтрационной функции почек. Клиренс. Скорость клубочковой фильтрации. Принцип пробы Реберга. 

14. Особенности мочевого синдрома при хроническом гломерулонефрите. Исследование мочи по методу Аддиса и его  диагностическое значение.

15. Методы исследования концентрационной функции почек. Нормативы.

16. Причины, симптоматология и клинико-лабораторная диагностика нефротического синдрома. 

17. Острая почечная  недостаточность (ОПН), этиология, патогенез, клинические проявления и методы диагностики. Принципы лечения ОПН.

18. Основные клинические симптомы хронической почечной недостаточности (ХПН). Методы лабораторной диагностики.

19. Хроническая почечная недостаточность (ХПН). Клинические и лабораторные признаки ХПН. Классификация ХПН по скорости клубочковой фильтрации.
20. Техника проведения внутривенной урографии. Показания и противопоказания. Оценка функционального состояния почек по результатам внутривенной урографии.

21. Лучевые методы исследования почек (ангиограафия,  КТ, МСКТ, МРТ). Показания и диагностические возможности каждого метода.

22. Клиническая и лабораторная симптоматика острого гломерулонефрита.

23. Нефротический синдром – основные признаки. Заболевания, при которых он наблюдается  
24. Что такое олигурия, анурия, ишурия, полиурия. Когда они наблюдаются.

25. Гематурия. Нормальное число эритроцитов в общем анализе мочи, при исследовании мочи по Нечипоренко, по Аддису. Выщелоченные эритроциты. Заболевания, при которых наблюдается гематурия.

26. Патогенез отеков и гипертонии при остром гломерулонефрите.

ЭНДОКРИННАЯ СИСТЕМА
1. Основные эндокринные заболевания гипофиза. Возможные жалобы и данные осмотра. Дополнительные диагностические исследования (СТГ, ТТГ, ФСГ, ЛГ, пролактин). Лучевые методы диагностики.
2. Тиреотоксикоз. Возможные жалобы и данные осмотра. Дополнительные диагностические исследования: Т3, Т4. Свободные и связанные гормоны. Диагностическое значение определения ТТГ при заболеваниях щитовидной     железы. Лучевые методы диагностики.
3. Микседема. Возможные жалобы и данные осмотра. Дополнительные диагностические исследования: Т3, Т4. Свободные и связанные гормоны. Диагностическое значение определения ТТГ при заболеваниях щитовидной     железы. Лучевые методы диагностики.

4. Сахарный диабет. Эпидемиология. Классификация. Клиническая симптоматика.

5. Методика проведения теста на толерантность к глюкозе. Интерпретация результатов теста по уровню глюкозы в крови через 2 часа после нагрузки глюкозой.

6. Сахарный диабет. Осложнения со стороны других органов и систем. Лабораторно-инструментальные методы их диагностики.

7. Симптоматология и методы лабораторной диагностики гипогликемической комы. 

8. Симптоматология и методы лабораторной диагностики кетоацидотической комы. 

9. Лучевые методы в диагностике заболеваний  щитовидной железы. Какие параметры щитовидной железы определяются этими методами исследования?

10. Жалобы и данные осмотра при гипотиреозе (микседеме). Как меняется уровень тироксина, трийодтиронина и тиреотропного гормона при гипотиреозе. Методы лучевой диагностики при микседеме.
11. Жалобы и данные осмотра при гипертиреозе. Как меняется уровень тироксина, трийодтиронина и тиреотропного гормона при гипертиреозе. Методы лучевой диагностики.
12. Жалобы и данные осмотра при гипотиреозе. Как меняется уровень тироксина, трийодтиронина и тиреотропного гормона при гипотиреозе. Методы лучевой диагностики.

13. Осложнения со стороны внутренних органов при тиреотоксикозе.

14. Лучевые методы исследования щитовидной железы. Какие отклонения в структуре и функции щитовидной железы они выявляют.  

15. Методика и техника осмотра и пальпации  щитовидной железы. Степени увеличения щитовидной железы по классификации ВОЗ.
16. Симптоматология, основные и дополнительные методы диагностики тиреотоксикоза. Понятие о диффузном токсическом зобе. 

17. Клинические проявления тиреотоксического криза, принципы оказания неотложной помощи. 

18. Симптоматология, основные синдромы, клинико-лабораторные и инструментальные методы диагностики гипотиреоза. 

ЗАБОЛЕВАНИЯ СУСТАВОВ

1. Какие заболевания называются ревматологическими. Перечислите основные заболевания суставов:  а) воспалительной природы, б)обменно-дистрофической природы.

2. Какие лабораторные тесты указывают на активность воспалительного процесса в суставах? 
3. Характерные особенности поражения суставов при ревматоидном артрите. Внесуставные поражения при ревматоидном артрите.

4. Перечислите основные жалобы больных с заболеваниями суставов. Какая должна быть  детализация болевых ощущений в суставах.

5. Перечислите общеклинические  исследования, наиболее важные в диагностике заболеваний суставов.

6. Жалобы и осмотр больных с ревматоидным артритом.

7. Рентгенография суставов при ревматоидном артрите. Перечислите характерные изменения.

8. Диагностическое значение общего анализа крови, определения ревматоидного фактора, определения циклического цитруллинсодержащего пептида, определения в крови С-реактивного белка. Какой тест является наиболее чувствительным и наиболее специфичным?
9. Перечислите критерии, используемые в диагностике ревматоидного артрита.

10. Иммунология ревматоидного артрита. Серопозитивные, серонегативный, АЦЦ позитивный, АЦЦ негативный.

11. Осложнения ревматоидного артрита. Укажите 4 степени функциональной недостаточности при ревматоидном артрите.
АЛЛЕРГОЗЫ

1. Диагностическое значение общего анализа крови, исследования иммуноглобулинов и кожных проб при аллергозах. Глазные и назальные пробы. Диагностическое значение местной эозинофильной реакции. 
2. Лекарственная аллергия. Патогенез. Варианты клинического проявления.
3. Анафилактический шок. Патогенез. Молниеносная и тяжелая форма.
4. Клинические варианты анафилактического шока.

5. Из каких пунктов складывается аллергологический анамнез.

СИСТЕМА КРОВЕТВОРЕНИЯ

1. Кровь. Определение. Клеточный состав крови. Нормативы.

2. Кроветворные органы. Функциональное значение различных  кроветворных органов.

3. Дайте определения пяти основным функциям крови.

4. Общий анализ крови. Показатели традиционного метода общего анализа крови. Нормативы.

5. Лейкоцитарная формула. Её изменение при остром воспалительном процессе.

6. Нейтропения и нейтрофильный лейкоцитоз. Диагностическое значение.

7. Гематокрит. Определение. Диагностическое значение повышения и понижения гематокрита.
8. Средний объем эритроцита (MCV). Норма. При каких заболеваниях повышается. При каких заболеваниях понижается.

9. Показатель анизоцитоза эритроцитов (RDW). Норма. При каких заболеваниях повышается.

10. Лимфоциты. Норма. Диагностическое значение лимфопении и лимфоцитоза.
11. Жалобы больных и данные осмотра при анемиях.
12. Жалобы больных и данные осмотра при гемобластозах.
13. Данные осмотра, пальпации и перкуссии при заболеваниях системы крови.

14. Гематологические анализаторы выдают результаты в английской аббревиатуре: RBC, RDW, HCT, MCV,  MCH, МСНС,  PLT, WBC, LYM. MON. GRA, MID (MXD). Напишите эти названия по-русски (полностью и сокращенно).

15. Какие исследования следует сделать при подозрении на гемолитическую анемию.

16. Как меняются следующие показатели общего анализа крови сделанного на гематологическом анализаторе при железодефицитной анемии: MCV,  MCH, МСНС.  Нормативы.
17. Клинические признаки дефицита железа   в организме.

18. Лабораторные методы определения баланса железа в организме: сывороточное железо, общая железосвязывающая способность сыворотки, трансферрин, ферритин, Нормативы.

19. Понятие о миелограмме: миелокариоциты, отношение лейко/эритро, число бластных клеток. 

20. Специфические и неспецифические жалобы больных железодефицитной анемией.

21. Железодефицитная анемия – данные осмотра.

22. Основные лабораторные исследования, проводимые для оценки состояния свертывающей системы: определение свертываемости крови, число тромбоцитов, протромбиновый индекс, международное нормализованное отношение (МНО),  активированного  частичного тромбопластинового времени (АЧТВ), растворимых фибрин-мономерных комплексов (d -димеров).определение ретракции кровяного сгустка.
23. Клинико-лабораторная диагностика острых лейкозов. Жалобы, данные осмотра, изменения периферической крови.

