Министерство здравоохранения Российской Федерации 
Государственное бюджетное образовательное учреждение 
дополнительного профессионального образования
«Новокузнецкий государственный институт усовершенствования врачей»
Кафедра кардиологии

МЕТОДИЧЕСКИЕ УКАЗАНИЯ

ДЛЯ ВРАЧЕЙ КУРСАНТОВ
К СЕМИНАРСКОМУ ЗАНЯТИЮ

ТЕМА

«ДИАГНОСТИКА ОИМ НА ДОГОСПИТАЛЬНОМ ЭТАПЕ, В  АМБУЛАТОРНЫХ УСЛОВИЯЗ, БИТ»

	
	Утверждена на кафедральном заседании

(межкафедральной методической конференции)

№ протокола ________

«_____»__________________2014 г.


Составитель к.м.н. Ю.В. Ковалева
Новокузнецк

2014
1. Тема занятия: «ДИАГНОСТИКА ОИМ НА ДОГОСПИТАЛЬНОМ ЭТАПЕ, В В АМБУЛАТОРНЫХ УСЛОВИЯЗ, БИТ» - 8 часа
2. Значение темы: Концепция восстановления коронарного кровотока как  основы лечения ИМ принципиально изменила и подходы к организации лечебных мероприятий. Время убедительно подтвердило оправданность и необходимость основывать рекомендации для практического здравоохранения на результатах, полученных методами доказательной медицины.

Рекомендации по диагностике и лечению больных ИМпST соответствуют общим позициям, изложенным в аналогичных документах, принятых международным кардиологическим сообществом, и отражают оптимальный по современным представлениям алгоритм лечения этих больных. Они рассчитаны на то, что лечение проходит  в соответствующих условиях при правильно организованной и эффективной  медицинской помощи на догоспитальном этапе и продолжается в специализированном стационаре. При этом лечение на догоспитальном и госпитальном этапах представляют собой единый, согласованный процесс, основывающийся на общих подходах к вопросам диагностики, лечения и – что особенно важно – медицинской тактики.  В реальной жизни эти условия не всегда могут быть соблюдены полностью.

3. Цели занятия: должен знать и уметь диагностировать и назначить лечение пациентам с ОИМ на этапах догоспитальной, амбулаторной помощи и в БИТ
4 Оснащение занятия: медицинская документация пациента, ЭКГ, данные ЭХО-КГ,

Рентгенограммы, данные коронарографии

5. Основные понятия и положения темы:

Логическая схема изучения темы «Диагностика ОИМ на догоспитальном этапе, в амбулаторных условиях, БИТ»

	№ 
	Порядок изучения
	Вопросы для самоконтроля

	1
	Диагностика ОИМ на догоспитальном этапе
	Клиника (типичная и атипичные формы ИМ)

	2
	Диагностика ОИМ на амбулаторном этапе
	 Основные ЭКГ критерии ИМ

	3
	Диагностика ОИМ в БИТ
	Биохимические маркеры некроза миокарда. Инструментальная диагностика


6. План изучения темы

 6.1 Определение инфаркта миокарда
6.2 Критерии диагноза на амбулаторном этапе (клиника, ЭКГ)
6.3 Оснащение БСП

6.4 Критерии диагноза  в  БИТ (лабораторные показатели, маркеры некрозамиокарда, ЭКГ, Эхо-КГ, рентгендиагностика)

6.5 оснащение БИТ
7. Задания для уяснения темы занятия, методики вида деятельности.

Приложение 1. Тестовые задания по теме. (раздел 6, вопросы №684-832 )

Приложение 2. Разбор больных с ИБС
        Приложение 3. Решение задач(№1-2)
8. Список тем по УИРС, УИР курсантов, предлагаемый кафедрой.

1. Антикоагулянты и антиагреганты, показания и противопоказания.

2. Дифференциальная диагностика болей в области сердца.

3. Клиника, диагностика, лечение инфаркта миокарда.

4.  Клиника, диагностики и лечение прогрессирующей стенокардии

9. Рекомендуемая литература:

Обязательная литература:

1.   Рекомендаций экспертов ВНОК по лечению острого коронарного синдрома/ Российские рекомендации. Москва 2008г Всероссийского научного общества кардиологов

2. Стентирование венечных артерий при остром инфаркте миокарда – современное состояние вопроса Бокерия Л.А., Бузиашвили Ю.И., Алекян Б.Г., Голухова Е.З., Закарян Н.В., Базуашвили Ю.И.. 2007г, Изд Медицина Издательство (Татарстан), МЕДИЦИНА, ИЗДАТЕЛЬСТВО

3. Функциональные пробы в кардиологии изд 3 перер и доп Аронов Д.М., Лупанов В.П., 2007 г Изд МЕДПРЕСС-ИНФОРМ

4. Ишемическая болезнь сердца Шулутко Б.И., 2005г, Изд Элби

5. Ишемическая болезнь сердца. Современная стратегия, тактика терапевта и хирурга Михеев А.А., Ардашев В.Н. и др, Ардашев Вячеслав, Брюховецкий Анатолий, Клюжев Вячеслав , 2004г Изд Медицина Издательство (Татарстан), МЕДИЦИНА, ИЗДАТЕЛЬСТВО

6. Кардиология Беленков Ю.Н., Оганов Р.Г., ред., Беленкова Ю.Н., Оганова Р.Г., Под ред Беленкова Ю.Н.., 2008г Изд ГЭОТАР-МЕДИА, ИЗДАТЕЛЬСКАЯ ГРУППА 

7. Неотложная кардиология 6-е изд., перераб и доп. Руксин Виктор, 2007 г , Изд БИНОМ. Лаборатория знаний, ГЭОТАР-МЕДИА, ИЗДАТЕЛЬСКАЯ ГРУППА Невский диалект.

8. Кардиология. Клинические лекции Автор : Шпектор А.В.Серия : Специальная медицина 2008 г. , 765 Стр.

Дополнительная литература

1. Болезни органов кровообращения. Под. Редакцией акад. РАН Е.И.Чазова. Москва. «Медицина», 1997г. – 832с.

2. Болезни сердца и сосудов. Руководство для врачей. Под редакцией Е.И.Чазова. Том 1-4,  Москва, «Медицина» 1992г.

3.Кардиология в таблицах и схемах. Пер с англ. Под ред. М.Фрида, С.Грейса. .”Бином”,1994.-485с.

4.Неотложная кардиология. В.В.Руксин. М., «Издательство Бином», 1999г. – 471с

5. Диагностика и лечение инфаркта миокарда с элевацией сегмента ST. Рекомендации Американской Ассоциации Сердца и Американского Кардиологического Колледжа, 2002. 

6.Лечение острого коронарного синдрома без стойкого подъема сегмента SТ на ЭКГ (разработано комитетом экспертов Всероссийского научного общества кардиологов) // Русский медицинский журнал (кардиология). - 2001. 

7.Острый коронарный синдром без стойкого подъема сегмента SТ на ЭКГ. Рекомендации рабочей группы Европейского кардиологического общества //Приложение к журналу Кардиологи. - № 4. – 2001.

8. Алперт Дж.,Френсис Г. Лечение инфаркта миокарда: Практическое руководство. – М: Практика, 1994.
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