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1. Цели и задачи освоения дисциплины.

Целью изучения является получение ординаторами комплекса фундаментальных знаний и практических навыков в области «Детской травматологии и ортопедии» разрабатывать и реализовывать мероприятия по оказанию специализированной медицинской помощи больным с профильными заболеваниями; углубление знаний по клинической  и экспериментальной травматологии, базовых практических навыков в оказании ортопедической помощи, формирование навыков, проведения и оценки функциональных методов исследования в детской травматологии и ортопедии, профессиональной подготовки к организационной и практической работе и совершенствования образования в сфере оказания специализированной травматологической помощи.
Задачи освоения дисциплины заключаются в изучении:

· основ детской травматологии и ортопедии;
· основных направлений в лечении сочетанных травм у детей;
· методов исследования функционального состояния опорно-двигательной системы детского организма;

· научных подходов к исследованию этиологии, патогенеза, эффективности терапии системных заболеваний скелета;

· повреждение верхних и нижних конечностей с вовлечением ростковых зон;

· Заболеваний позвоночника.

2. Место дисциплины в структуре основной профессиональной образовательной программы послевузовского профессионального образования (ординатура).

Дисциплина « детская травматология и ортопедия» входит в раздел основной образовательной программы послевузовского профессионального образования по специальности «Травматология и ортопедия»( (ОД.О.04) 
3. Требования к уровню подготовки ординатора, завершившего изучение данной дисциплины.

Ординаторы, завершившие изучение данной дисциплины, должны: 


знать:

· научные подходы к исследованию этиологии, патогенеза, эффективности терапии ортопедических заболеваний у детей;
· современные подходы, принципы терапии в детской травматологии;

· уровни, логику  и особенности проведения диагностических методов исследования в детском возрасте;
· иметь представление о специфике ортопедической патологии в детском возрасте в Республике Дагестан;

уметь:
· использовать в исследовательском процессе знание достижений в детской травматологии и ортопедии и основ физиологии детского возраста;
· разрабатывать и научно обосновывать проблему в детской ортопедии для проведения научного исследования;
· организовывать научно-исследовательскую работу и применять методы научного анализа полученных результатов исследования;
· использовать разнообразные методы исследования профессионального образования в области детской травматологии;
демонстрировать:

· способность и заинтересованность использования в практической деятельности знаний и результатов исследований в системе оказания травматолого-ортопедической помощи детскому населению;
· умения самостоятельно изучать и понимать специальную (отраслевую) научную и методическую литературу, связанную с проблемами детской травматологии и ортопедии;
· навыки и умения применения научных методов в ходе проведения клинического исследования, а также разработки программы и методики его практического проведения;


владеть:
· этическими нормами и правилами осуществления научного и клинического исследования в детской клинике;
· навыками развития профессионального образования.

По итогам освоения курса проводится зачет.

Контроль за усвоением учебного материала осуществляется в собеседования преподавателя по принципиальным вопросам программы обучения во время проведения аудиторных занятий.
4. Объем дисциплины и виды учебной работы.

Общая трудоемкость дисциплины составляет 2 зачетные единицы/ 72 часа.
	Вид учебной работы
	Объем зачетных единиц / часов

	Обязательная аудиторная учебная нагрузка (всего)
	48/1,33

	 в том числе:
	

	  лекции
	24/0,67

	  практические занятия
	24/0,67

	Самостоятельная работа ординатора (всего)
	24/0,67

	Вид контроля по дисциплине
	зачет


5. Тематический план.
	№

п./п.
	Наименование разделов и тем
	Всего

час.
	В том числе
	Форма

контроля

	
	
	
	лекции
	Практи

ческие

занятия
	самосто​

ятельная

работа
	

	1
	Клинические обследования детей с травмой и ортопедической патологией

	12
	4
	4
	4
	Собеседование

	2
	Повреждение верхней конечности и кисти
	18
	6
	6
	6
	Собеседование

	3
	Повреждение таза и позвоночника у детей
	12
	4
	4
	4
	Собеседование

	4
	Повреждение нижних конечностей
	12
	4
	4
	4
	Собеседование

	5
	Врожденные деформации опорно-двигательного аппарата у детей
	12
	4
	4
	4
	Собеседование

	6
	Системные заболевания скелета и остеохондропатии
	6
	2
	2
	2
	Собеседование

	
	Повреждение позвоночника
	6
	4
	1
	4
	Собеседование

	Всего
	72
	24
	24
	24
	


6. Содержание дисциплины.
6.1. Содержание лекционных и практических занятий.
Лекционный курс

	Порядковый номер лекции
	Раздел, тема учебного курса, содержание лекции
	Трудоемкость

	
	
	час.
	зач. ед.*

	1.
	2
	3
	4

	1
	Раздел 1. Клиническое обследование детей с травмой и ортопедической патологией.

Тема 1. обследование травматологического больного 

1.1. сбор анамнеза травмы

1.2. общий осмотр пострадавшего

1.3. осмотр головы, шеи, плечевого пояса

1.4. осмотр позвоночника, таза, нижних конечностей

1.5. функциональные методы обследования

Тема 2. Обследование больных с диспластическим синдромом.

2.1. Исследование тазобедренных суставов, таза

2.2 Исследование длинны конечностей и деформации стоп у детей. 
	2

2
	

	2.
	Раздел 2. Повреждение верхних конечностей и кисти
Тема 1. переломы проксимального отдела плечевой кости.

1.1. переломы диафиза плечевой кости.

1.2. переломы в области локтевого сустава (внутрисуставные, околосуставные и внесуставные)

1.3. переломы головки и мыщелка плечевой кости

1.4. особенности лечения переломов предплечья у детей

Тема 2. Переломы костей кисти и повреждение сухожилий у детей

2.1. Критические зоны при восстановлении сухожилий сгибателей кисти
	4

2
	

	3.
	Раздел 3. Переломы таза и позвоночника у детей.
Тема 1. переломы таза у детей и подростков.

1.1. классификация

1.2. переломы таза с нарушением непрерывности тазового кольца

1.3. Переломы таза без нарушения непрерывности тазового кольца

1.4. переломы вертлужной впадины

Тема 2. Переломы позвоночника у подростков и детей.

2.1. особенности переломов позвоночника у детей

2.2.переломы грудного отдела позвоночника

2.3. Повреждения шейного отдела позвоночника. Ротационный подвывих атланта.

2.4. Повреждения поясничного отдела позвоночника 


	2

2
	

	4
	Раздел 4. Повреждения нижних конечностей.
Тема 1. переломы бедренной кости.

1.1. переломы шейки бедренной кости

1.2. диафизарные переломы

1.3. остеоэпифизиолизы

Тема 2. Переломы голени и стопы.

2.1. внутрисуставные переломы в области голеностопного и коленного суставов.

2.2. Переломы костей стопы у детей.


	3

1
	

	5
	Раздел 5. Врожденная деформация опорно-двигательного аппарата.
Тема 1. Врожденные заболевания тазобедренного сустава.
1.1. Врожденная дисплазия суставов

1.2. Врожденный подвывих бедра.

1.3. Врожденный вывих бедра.

1.4. врожденная косолапость

1.5. врожденная мышечная кривошея.

Тема 2. Врожденные деформации позвоночника.

2.1. Врожденная деформация грудной клетки. Воронкообразная грудная клетка.

2.2. Килевидная грудная клетка.

2.3. Болезнь Шпренгеля.

2.4. Добавочные шейные ребра (болезнь Клиппель-фейля).

2.5 Сколиоз.
	2

2
	

	6
	Раздел 6. Системные заболевания скелета и остеохондропатии.
Тема 1. Костные системные заболевания

1.1. Костные системные заболевания

1.2. Артрогрипоз

1.3. Новообразование скелета у детей

1.4. Рахит и деформация скелета.
	2
	

	Итого
	
	24
	


Курс практических занятий
	Порядковый номер лекции
	Раздел, тема учебного курса, содержание лекции
	Трудоемкость

	
	
	час.
	зач.ед.*

	1.
	2
	3
	4

	1
	Раздел 1. Клиническое обследования детей с травмой и ортопедической патологией.

Тема 1. обследование травматологического больного 

1.1. Сбор анамнеза травмы

1.2. Общий осмотр пострадавшего

1.3. Осмотр головы, шеи, плечевого пояса

1.4. Осмотр позвоночника, таза, нижних конечностей

1.5. Определение симптома Томаса

1.6. Измерение длины конечности

1.7. Измерение объема движений в суставах

1.8. измерение мышечной силы динамометром.

Тема 2. Обследование больных с диспластическим синдромом.

2.1. Основные признаки врожденного вывиха бедра

2.2 Основные проявления врожденной косолапости

2.3. Основные признаки плоско-вальгусной деформации стоп.

2.4. Основные признаки кривошеи.

2.5. Как определить функциональное укорочение конечности?
	2


	

	2.
	Раздел 2. Повреждение верхних конечностей и кисти
Тема 1. Основные симптомы при переломах проксимального отдела плечевой кости.

1.1. переломы диафиза плечевой кости.

1.2. отрыв большого бугра

1.3. перелом хирургической шейки плеча.

1.4. перелом нижней трети плеча

1.5. Перелом костей предплечья у детей
Тема 2. Переломы костей кисти и повреждение сухожилий у детей

2.1. Методы лечения переломов костей кисти
2.2. Разновидности шва сухожилий сгибателей кисти.

2.3. Шов сухожилия разгибателя кисти в зависимости от зоны разрыва.


	2
4


	

	3.
	Раздел 3. Переломы таза и позвоночника у детей.

Тема 1. переломы таза у детей.

1.1. классификация

1.2. Диагностика переломов таза с нарушением непрерывности тазового кольца

1.3. Перелом вертлужной впадины.

1.4. Классификация переломов таза по Мюллеру

Тема 2. Переломы позвоночника у подростков и детей.

2.1. Основные признаки неосложненного перелома позвоночника у детей и подростков 

2.2. Местное обезболивание при переломах позвоночника

2.3. Клиника перелома и переломо-вывиха шейных позвонков 

2.4. Повреждения поясничного отдела позвоночника.
	2

2
	

	4
	Раздел 4. Повреждения нижних конечностей.

Тема 1. Переломы бедренной кости.

1.1. Переломы шейки бедренной кости

1.2. Диафизарные переломы

1.3. Остеоэпифизиолизы. Одномоментная анестезия с репозицией отломков.
1.4. наложение скелетного вытяжения.

Тема 2. Переломы голени и стопы.

2.1. Повреждения связок коленного сустава

2.2. Повреждения менисков
2.3. Особенности повреждения костей стопы у детей.

2.4. Особенности внутрисуставных переломов в области коленного сустава и голеностопного.


	2
2
	

	5
	Раздел 5. Врожденная деформация опорно-двигательного аппарата.
Тема 1. Врожденные заболевания тазобедренного сустава.

1.1. Врожденная дисплазия суставов

1.2. Врожденный подвывих бедра.

1.3. Врожденный вывих бедра.

1.4. Врожденная косолапость

1.5. Врожденная мышечная кривошея.

Тема 2. Врожденные деформации позвоночника.

2.1. Врожденная деформация грудной клетки. Воронкообразная грудная клетка.

2.2. Килевидная грудная клетка.

2.3. Болезнь Шпренгеля.

2.4. Добавочные шейные ребра (болезнь Клиппель-фейля).

2.5 Сколиоз.
	4
2
	

	6
	Раздел 6. Системные заболевания скелета и остеохондропатии.
Тема 1. Костные системные заболевания

1.1. Костные системные заболевания

1.2. Артрогрипоз

1.3. Новообразование скелета у детей

1.4. Рахит и деформация скелета.

1.5. Диафизарная дисплазия

1.6. Множественные диафизарные дисплазии.

1.7. Хондродисплазии

1.8. Дизостозы

1.9. Мукополисахаридозы
1.10. Рахит.

1.11. Классификация опухолей костей и дисплазий у детей.
	2
	

	Итого
	
	24
	


6.2. Самостоятельная работа ординатора.
	Разделы и темы рабочей программы самостоятельного изучения
	Задания для самостоятельной работы ординаторов
	Трудоемкость
	Форма

контроля

самост.

работы

	
	
	час
	зач. ед.
	

	1. Ознакомление с руководствами и монографиями по основным направлениям в детской травматологии и ортопедии
	Конспектирование и

реферирование

первоисточников
	6
	
	собеседован

ие

	2. Работа с прослушанными лекциями и подготовка к практическим занятиям
	Проработка лекции, 
учебного материала
	6
	
	собеседован

ие

	3. Выполнение докладов по индивидуальному выбору или выбору руководителя
	Подготовка

докладов
	6
	
	

	4. Подготовка литературного обзора 
по индивидуальному выбору или выбору руководителя
	Выполнение перевода научных статей или иностранных журналов
	6
	
	собеседован

ие

	итого
	24
	
	


6.3. Перечень вопросов и заданий к зачету (аттестации) и/или тем рефератов.
6.3.1. Перечень контрольных вопросов.

1. Как определить ось конечности, какие вы знаете их нарушения.
2. Измерение длинны конечности и их сегментов.

3. Определить объем движений в тазобедренном суставе.

4. Какие дополнительные методы исследования применяются в травматологии и ортопедии.

5. Виды костной мозоли.

6. Первичное и вторичное сращение кости.

7. Замедленная консолидация, несросщение.

8. Ложные суставы и их классификация.

9. Виды гипсовых повязок.

10. Постоянное вытяжение, виды, техника.
11. Металлоостеосинтез в травматологии и ортопедии, показания к их применению.

12. Аппараты внешней фиксации, показания к их применению и противопоказания.

13. Травматический шок, фазы, степени шока и его диагностика.

14. Жировая эмболия. Патогенез, диагностика и лечение.

15. Открытые переломы, определение понятия, частота, диагностика.

16. Несрасщение костей, частота, диагностика.

17. Повреждение суставов конечностей, диагностика ишемии.

18. Переломы и вывихи ключицы.

19. Травматический вывих плеча, классификация, методы вправления вывиха. Привычный вывих, методы хирургического лечения.

20. Переломы хирургической шейки плеча.

21. Диафизарные переломы плеча, диагностика, лечение.

22. Чрезмыщелковые переломы плеча.

23. Внутрисуставные переломы в области локтевого сустава.
24. Переломо-вывих костей предплечья.

25. Перелом диафиза костей предплечья.

26. Переломы лучевой кости в типичном месте, механизм повреждения, методы лечения.

27. Эпифизиолиз, эпифизов костей предплечья.

28. Травматический вывих бедра, клиника, диагностика и лечение.

29. Переломы шейки бедра у детей, особенности регенерации, осложнения.

30. Переломы диафиза бедра у детей, методы лечения.

31. Переломы мыщелков бедра и большеберцовой кости, диагностика, лечение, показания к хирургическому лечению. 

32. Переломы лодыжек, классификация., механизм травмы, диагностика, лечение.

33. Перелом пяточной кости, классификация, выбор метода лечения, осложнения.

34. Особенности повреждения таза. Механизм повреждения. Клиника, диагностика, консервативное лечение, показания к оперативному лечению.

35. Осложненные переломы таза (повреждение мочевого пузыря, уретры, прямой кишки) и их лечение.

36. Повреждение позвоночника у детей и их классификация, механизм травмы, диагностика. Консервативное и оперативное лечение.

37. Сочетанные и множественные повреждения. Определение понятий. Типичные повреждения при различных механизмах травмы. Методика первичного обследования пострадавших.

38. Врожденный ложный сустав. Косорукость. Радио-ульнарный синостоз.

39. Деформация Моделунга, клиника, оптимальные сроки оперативного лечения. Аномалии развития пальцев кисти.

40. Врожденный вывих бедра, этиопатогенез, ранние клинические и рентгенологические признаки. Консервативное и хирургическое лечение.

41. Определение понятия «осанка» типы. Нарушение осанки, причины, виды, способы коррекции.

42. Сколиоз. Распространенность, этиопатогенез, классификация, клиника в зависимости от тяжести, ранняя диагностика, признаки возможного прогрессирования, консервативное и оперативное лечение, организация помощи в Республике Дагестан.

43. Спастические и вялые параличи, этиология, клинические проявления, основные принципы ортопедического лечения. Реабилитация больных в специализированных санаториях, школах-интернатах.

44. Доброкачественные опухоли хрящевого и костного происхождения. Клинико-рентгенологические особенности. Методы лечения.

45. Первичные злокачественные опухоли хрящевого и костного происхождения. Диагностика и лечение.

46. Этиология и патогенез остеохондропатий, их течение  и клинические проявления. Диагностика и методы консервативного и оперативного лечения.

47. Хронический гематогенный остеомиелит, этиопатогенез, клинические проявления, диагностика. Современные методы консервативного и оперативного лечения.

48. Этиология и патогенез развития продольного и поперечного плоскостопия. Методы консервативного и оперативного лечения.

49. Ампутация как реконструктивно-восстановительная операция. 
50. Ортопедическая обувь, цель назначения, показания к применению.
7. Образовательные технологии.

В процессе обучения применяются следующие образовательные технологии:
1. Лекционно-практические технологии (лекция проблемная, консультация, дискуссия, визуальная, практические занятия).
2. Сопровождение лекционно-практических занятий показом визуального материала, фильма.
3. Личностно-ориентированные технологии, игровые, диалоговые, тренинговые, компьютерные, проблемные, программированные, заданные, рефлексивные, технологии кооперативного обучения, развития критического мышления, консультирования.
4. Использование учебно-методического программного комплекса.
5. Решение профессионально-педагогических задач в лабораторных условиях.
6. Деловые игры, моделирующие определенные профессиональные ситуации, воссоздающие в аудиторных условиях те или иные ситуации профессионально- педагогической деятельности и ставящие участников перед необходимостью оперативного решения соответствующих педагогических задач.
8. Учебно-методическое и информационное обеспечение дисциплины.

Учебная, учебно-методическая и иные библиотечно-информационные ресурсы обеспечивают учебный процесс и гарантируют возможность качественного освоения ординатором образовательной программы. Кафедра травматологии и ортопедии располагает библиотекой, включающей теоретическую, научно-методическую и периодическую литературу по травматологии и ортопедии.
8.1. Основная литература:

1. Абакаров А.А. Хирургическое лечение врожденного вывиха бедра. Махачкала.- 2012.-180с.

2. Ахтямов И.Ф. заболевания тазобедренного сустава у детей (диагностика и хирургическое лечение) Ахтямов И.Ф., Абакаров А.А,, Белецкий А.В., Богосян А.Б., Соколовский О.А., Казань.-2008.-455с.

3. Волков М.В., Дедова В.А. Детская ортопедия.-М.-«Медицина», 1979.-238с.

4. Волков М.В. Ортопедия и травматология детского возраста.-М.-«Медицина».-1813-460с.

5. Девятов А.А. Чрескостный  остеосинтез.- Кишенев.-1990.-316с.

6. Ключевский В.А. Скелетное вытяжение.-Л.-«Медицина».-1991.-160с.

7. Котельников Г.П. Травматическая болезнь /Кательников Г.П., Чеснокова И.Г./, М.-«Медицина», 2002.-156с.
8.2. Дополнительная литература:

1. Кованов В.В., Травин А.А. Хирургическая анатомия конечностей человека. М.: «Медицина», 1983.-496с.

2. Корнилов Н.В. Амбулаторная травматология и ортопедия (руководство для врачей). Спб.: «Оргтехиздат», 1994.-320с.

3. Краснов А.Ф. Справочник по травматологии. М.: «Медицина», 1984.-400с.
4. Рейнберг С.А. Рентгендиагностика заболеваний костей и суставов. М.:»Медицина», 1964.-1103с.
8.3. Периодическая литература:

1. Журнал «Вестник травматологии и ортопедии»

2. Журнал «Травматология и ортопедия»

3. Журнал «Вестник Дагестанской государственной медицинской академии»

4. Журнал «Педиатрия»
8.4. Программное обеспечение и Интернет-ресурсы:
1. Применение электронных библиографических баз данных в области теории и методики профессионального образования. Источники информации (Medscape, Medline, Rusmedservice и др.). Правила поиска научной информации. Электронные базы данных.
9. Материально-техническое обеспечение дисциплины.

Кафедра располагает материально-технической базой, соответствующей действующим санитарно-техническим нормам и обеспечивающей проведение всех видов теоретической и практической подготовки, предусмотренных учебным планом ординатора. Для обеспечения данной дисциплины имеются: оборудованные аудитории; технические средства обучения; аудио-, видеоаппаратура; электронная база данных для создания тематических разноуровневых тренировочных и проверочных материалов, для организации фронтальной работы с ординаторами; учебники, учебные пособия и рекомендации.
Материально техническая база кафедры включает в себя:

	№ 

п/п
	Название дисциплины
	Наименование оборудованных учебных кабинетов, объектов для проведения практических занятий с перечнем основного оборудования
	Фактический адрес учебных кабинетов и объектов

	1
	Детская 
травматология и ортопедия
	Компьютеры (1), принтер (1), 

ноутбуки (1).
	г. Махачкала, ул. Р. Гамзатова 82. Кафедра травматологии и ортопедии ГБОУ ВПО «ДГМА МЗ РФ»

	2
	
	видеопроектор
	г. Махачкала, Р. Гамзатова 82. кафедра травматологии и ортопедии ГБОУ ВПО «ДГМА МЗ РФ» 
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За____________/__________ учебный год
В рабочую программу _______________________________________________________
(наименование дисциплины)
Для специальности_________________________________________________________
(номер специальности) Вносятся следующие дополнения и изменения:
Дополнения и изменения внес
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Рабочая программа пересмотрена и одобрена на заседании Ученого сонета факультета

__________________________________________________________________________
(наименование факультета)
 «
»
20____ г.
Председатель Ученого совета              ____________________       ________________
                                             (подпись)                      (ФИО)
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