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І. Мета (загальна): Знати етіологію, патогенез, класифікацію, клініку, діагностику, диференційну діагностику гострого панкреатиту. Володіти принципами консервативного лікування, знати покази до оперативного втручання і методи виконання операцій.

ІІ. Конкретна мета:
	а) Вміти:
	б) Вихідний рівень знань і умінь

	1. Збирати скарги, анамнестичні дані, визначати основні клінічні симптоми гострого панкреатиту.
	1. Знати анатомо-морфологічні особливості підшлункової залози (кафедри: анатомії, топографічної анатомії і оперативної хірургії, гістології, фізіології, пропедевтичної терапії, загальної хірургії).

	2. Сформулювати і обгрунтувати клінічний діагноз.
	2. Знати етіологію, патогенез, класифікацію, клініку гострого панкреатиту (кафедри: патологічної фізіології, патологічної анатомії, мікробіології, пропедевтичної терапії).

	3. Провести диференційну діагностику.
	3. Оцінити дані клінічного, лабораторного, рентгенологічного, ультразвукового, ендоскопічного обстежень хворого (кафедри: пропедевтичної терапії, рентгенології, кабінет функціональної діагностики).

	4. Обгрунтувати покази до консервативного лікування і його методи.
	4. Знати механізм дії: антиферментних, знеболюючих засобів, спазмолітиків, антибіотиків, вітамінів, цитостатиків; принципи дезінтоксикаційної, десенсибілізуючої та протизапальної терапії (кафедри: фармакології, топографічної анатомії і оперативної хірургії, загальної хірургії).

	5. Застосувати місцевий вплив на патологічний процес.
	5. Знати техніку введення шлункового зонду, промивання шлунку, проведення місцевої гіпотермії; знати принципи дії УВЧ,     внутрішньотканинного електрофорезу (кафедри: загальної хірургії, пропедевтичної терапії).

	6. Призначити різні види новокаїнових блокад.
	6. Знати методику виконання новокаїнових блокад (кафедри: топографічної анатомії та оперативної хірургії, загальної хірургії).


	7. Обгрунтувати покази до оперативного лікування.
	7. Знати покази до операції, підготовку хворих до операції, методи оперативних втручань, шляхи дренування сальникової сумки (кафедри: топографічної анатомії і оперативної хірургії, загальної хірургії, фармакології).

	8. Практичні навички.
	8. Розшифрувати  результати ультразвукового дослідження підшлункової залози та жовчних протоків; виконувати зондування шлунку, поперекову, паранефральну блокади і блокаду круглої зв’язки печінки (кафедри: топографічної анатомії і оперативної хірургії, загальної хірургії, пропедевтичної терапії).


ІІІ. Програма самостійної підготовки студентів.
	А. Навчальні завдання
	Б. Конкретизація завдання

	1. Уміти виявити основні симптоми гострого панкреатиту.
	1.1. Скарги хворого

1.2. Анамнез

1.3. Дані огляду

1.4. Пальпаторне, перкуторне та аускультативне обстеження.

1.5. Дані лабораторного, інструментального, рентгенологічного, УЗД методів обстежень.

	2. Формулювання клінічного діагнозу.
	2.1. Знати класифікацію гострого панкреатиту.

2.2. Знати ускладнення гострого панкреатиту.

	3. Провести диференційний діагноз.
	3.1. Знати клініку виразкової хвороби та її ускладнень, гострого холециститу, гострого плевриту, пневмонії, кишкової непрохідності, ниркової кольки, інфаркту міокарда.

	4. Діагностувати ускладнення гострого панкреатиту.
	4.1. Некротичний панкреатит

4.2. Перитоніт.

4.3. Псевдокіста та кіста підшлункової залози.

4.4. Заочеревинна флегмона.

4.5. Механічна жовтяниця.

4.6. Абсцес сальникової сумки.

	5. Призначити консервативне лікування.
	5.1. Режим, дієта.

5.2. Введення шлункового зонду, промивання шлунку.

5.3. Місцева гіпотермія.

5.4. Знеболюючі засоби.

5.5. Спазмолітики.

5.6. Десенсибілізуючі.

5.7. Пригнічення секреції підшлункової залози.

5.8. Антиферментні препарати.

5.9. Антибактеріальні препарати.

5.10. Дезінтоксикаційна терапія.

5.11. Парентеральне харчування.

5.9. Фізіотерапевтичні засоби.


	6. Проведення новокаїнових блокад.
	6.1. Паранефральна новокаїнова блокада.

6.2.  Поперекова блокада за Романом-Столяром.

6.3. Блокада круглої зв’язки печінки.

	7. Визначити покази до оперативного лікування.
	7.1. Абсолютні.

7.2. Відносні. 

	8. Техніка оперативних втручань в залежності від форми гострого панкреатиту.
	8.1. Декомпресія біліарної системи

8.2.  Дренування.

8.3. Некректомія.

8.4. Резекція підшлункової залози.

8.5. Секвестректомія.

8.6. Марсупіалізація.

8.7. Панкреатектомія.

8.8. Оментопанкреатопексія.

8.9. Малоінвазивні втручання.

	9. Післяопераційна терапія.
	9.1. Місцева.

9.2. Загальна.

	9. Вирішувати тестові завдання, клінічні задачі.
	


IV. Завдання для НДРС.
1. Оперативне лікування гострого панкреатиту і його ускладнень (реферат).

2. Клініка і діагностика гострого панкреатиту (реферат).
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