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Тема практичного заняття № 27 " Кандідомікози слизової оболонки порожнини рота у дітей."   (2 год.)
1. Мета заняття:
-    Ознайомити інтернів з етіологією та патогенезом кандідомікозів СОПР у дітей.
-  Ознайомити інтернів з клінічними проявами  різних форм кандідомікозів СОПР у дітей.

-  Ознайомити інтернів з методами лікування  різних форм  кандідомікозів СОПР у дітей.
    -  Надати можливість інтернам вміти проводити діагностику кандідомікозів СОПР у дітей.

   -   Надати можливість  інтернам освоїти  методики лікування кандідомікозів СОПР у дітей.

2. Обладнання:

1. Компьютер

2. Стоматологічна установка
3. Столик лікаря
4. Набір оглядових інструментів (дзеркало, пінцет, зонд)
5. Засоби індивідуального захисту (медична маска та рукавички)
3. Методика проведення заняття та організаційна структура заняття.
	№
	Основні етапи заняття їх функції і зміст
	Навчальні цілі в рівнях засвоєння
	Методи контролю і навчання
	Матеріали методичного забезпечення
	Час

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1. Підготовчий етап

	1.
	Організація заняття
	
	
	
	2%

	2. 
	Постановка навчальних цілей і мотівація.
	
	
	
	3%

	3.
	Контроль вихідного рівня знань, навичок, умінь.

а) етіологія та патогенез кандідомікозів СОПР у дітей.
б) клінічні прояви  різних форм кандідомікозів СОПР у дітей.

в) методи лікування  різних форм  кандідомікозів СОПР у дітей.
	
	Індивідуальне усне опитування,

рішення типових задач,

письмове теоретичне опитування.
	Таблиці,

задачі,

тести.


	20% 



	II. Основний етап.

	1.
	Формування професійних умінь і навичок

а)  Провести клінічне обстеження хворого на кандідомікоз СОПР у дітей.
б) Провести диференційну діагностику та поставити діагноз кандідоз СОПР у дітей.

в) Провести лікування кандідомікозів СОПР у дітей.
	
	Проф. тренінг в обстеженні хворого, 

визначення клінічних симптомів
	Тестові задачі,

Історія хвороби
	45%



	III. Заключний етап.

	1.
	Контроль і корекція рівня професійних умінь, навичок
	
	Індивидуальний контроль практичних навичок.  

Рішення ситуаційних нетипових задач.
	Ситуаційні задачі
	20% 

	2.
	Проведення підсумків

· теоретичне

· практичне
	
	
	
	7%

	3.
	Домашнє завдання
	
	
	
	3%


4.Забезпечення опорного рівня знань-умінь:
Основна література:
1. Шешукова О.В. Діагностика захворювань органів порожнини рота у дітей: Навчальний посібник / О.В.Шешукова, А.І.Падалка, К.С.Казакова. – Полтава, 2018.- 144 с.
2. Хоменко Л.О., Остапко О.І.,  Кононович О.Ф. Терапевтична стоматологія дитячого віку. К., “Книга плюс”2001
3. Терапевтична стоматологія дитячого віку: Підручник для студентів сматологічних факультетів, інтернів і стоматологів. Т.2 (видання друге, стереотипне) / Хоменко Л.О., Майданник В.Г., Голубєва І.М., Остапко О.І., Біденко Н.В., Кривонос Ю.М. / За ред. проф. Л.О. Хоменко. ˗ К.: Книга-плюс, 2017. ˗ 328 с. 
4. Терапевтична стоматологія дитячого віку. Карієс зубів та його ускладнення: Підручник для студентів ВМНЗ ІІІ - ІV рівнів акредитації сматологічних факультетів, інтернів і стоматологів. Т.1 (видання друге, стереотипне) / Хоменко Л.О., Чайковський Ю.Б., Смоляр Н.І., Савичук О.В., Остапко О.І., Біденко Н.В., Голубева І.М., Москаленко А.М., Шматко В.І., Любарец С.Ф., Кононович О.Ф. та ін. / За ред. проф. Хоменко Л.О. ˗ К.: Книга-плюс, 2016. ˗ 432 с.
Додаткова література: 

1. Каськова Л.Ф., Ващенко І.Ю., Бережна О.Е. Пропедевтика дитячої терапевтичної стоматології // Навчальний посібник англійською мовою. Львів: ПП «Магнолія 2006», 2019. - 204 с. 

Електронні ресурси: 
1.Наказ МОЗ України від 23.11.2004 р. № 566 "Протоколи надання медичної допомоги за спеціальностями "Дитяча терапевтична стоматологія". – Режим доступу: http://medstandart.net/byspec/37
5. Тести та задачі для перевірки опорного рівня знань

Питання: 
1. Класифікація мікотичних уражень СОПР. 
2. Етіологія та патогенез кандидозів. 
3. Гострий псевдомембранозний кандидоз. Клініка. Діагностика. 
4. Гострий атрофічний кандидоз. Клініка. Діагностика. 
5. Хронічні форми кандидозів. Клініка. Діагностика. 
6. Основні групи препаратів для місцевого лікування кандидозів у дітей. 
7. Групи препаратів для загального лікування кандидозів. 
8. Профілактика кандидозів.
Тести:
1. Мати звернулась зі скаргами на те, що її 3-х місячна дитина неспокійна під час їжі, погано спить. Об’єктивно: слизова оболонка порожнини рота гіперемійована, набрякла. На спинці язика і слизовій щік визначається наліт білого кольору. Після його зняття залишається яскравочервона поверхня з точковими крововиливами. Яке лікування буде найефективнішим? 
А. Протигрибкове. 
В. Антибактеріальне. 
С. Противірусне. 
D. Антигістамінне. 
Е. Протизапальне. 
2. На консультацію до стоматолога принесли 3-х тижневу дитину. Зі слів матері дитина неспокійна, погано спить, плаче. Об’єктивно: на слизовій оболонці губ, щік, язика міститься білий наліт, що нагадує зсіле молоко, дещо підвищується над рівнем гіперемійованої слизової оболонки, погано знімається. Вкажіть діагноз. 
А. Пліснявка. 
В. Хронічний кандидозний стоматит. 
С. Дифтерія. 
D. Гострий герпетичний стоматит. 
Е. М’яка лейкоплакія. 
3. У хлопчика 6 років на слизовій оболонці щік, язика з’явився білий наліт, який легко знімається. Після зняття нальоту – гіперемійована поверхня слизової. Температура тіла не підвищена, реґіонарні лімфовузли збільшені, не спаяні з оточуючими тканинами. Недавно дитина пройшла курс лікування з приводу пневмонії. Який Ваш діагноз? 
А. Гострий кандидозний стоматит. 
В. Гострий герпетичний стоматит. 
С. Хронічний кандидозний стоматит. 
D. Хронічний афтозний стоматит. 
Е. Багатоформна ексудативна еритема. 
6. Система навчальних завдань для перевірки кінцевого рівня знань.
Завдання: 
1. Батьки дитини 5 місяців скаржаться на наявність у неї білого нальоту в порожнині рота. Дитина капризна, погано їсть. Загальний стан задовільний, температура тіла нормальна. Об’єктивно: на слизовій оболонці щік, губ і на язиці відмічається білий сироподібний наліт, що легко знімається. Слизова оболонка під ним гіперемійована, набрякла. Проти якого збудника необхідно призначити лікування? 
А. Гриби роду Candida. 
В. Стрептококи. 
С. Паличка Леффлера. 
D. Вірус простого герпесу.
 Е. Паличка Борде-Жангу. 
2. Батьки дитини 6 місяців скаржаться на наявність у нього нальоту в порожнині рота. Хлопчик неспокійний, капризує під час їди. Об’єктивно: на слизовій оболонці язика на тлі гіперемії і набряку спостерігається наліт білого кольору, який нагадує зсіле молоко і легко знімається. Виберіть препарати для етіотропного лікування. 
А. Протигрибкові. 
В. Антигістамінні.
 С. Противірусні.
 D. Кератопластики. 
Е. Антибактеріальні. 
3. Батьки 6-місячної дитини скаржаться на відмову дитини від їжі, наявність білуватих нашарувань в порожнині рота. Дитина неспокійна. Об’єктивно: на набряклій, гіперемійованій слизовій оболонці губ, щік, язика сироподібний наліт сірувато-білого кольору, що легко знімається, після його видалення ерозій немає. Виберіть найбільш ймовірний діагноз ? 
А. Гострий кандидозний стоматит. 
В. Гострий герпетичний стоматит. 
С. Червоний плескатий лишай. 
D. М’яка форма лейкоплакії. 
Е. Багатоформна ексудативна еритема. 
4. Батьки дитини 4 місяців скаржаться на неспокійну поведінку дитини, відмову від їжі та появу в порожнині рота нальоту білого нальоту. Об’єктивно: загальний стан дитини задовільний, температура тіла 37,1 С. На слизовій оболонці щік, губ, твердого піднебіння білий наліт, який легко знімається. Який додатковий метод дослідження підтвердить діагноз? 
А. Мікробіологічний. 
В. Цитологічний. 
С. Імунологічний. 
D. Імунофлюоресцентний.
 Е. Вірусологічний. 
5. У новонародженої дитини мати помітила білий наліт на слизовій губ. Загальний стан дитини не порушений. Під час огляду на слизовій оболонці губ та язика виявлено наліт білого кольору, нагадує молоко, що згорнулося. Тампоном наліт знімається лише частково. Який найбільш ймовірний діагноз? 
А. Грибковий стоматит. 
В. Дифтерія. 
С. Медикаментозний стоматит. 
D. Хімічний опік. 
Е. Герпетичний стоматит. 
6. Дитина у віці 1 року неспокійна, в'яла, температура тіла 37,2 С, відмовляється від їжі. Об'єктивно: слизова оболонка щік, присінку порожнини рота, язик гіперемійовані, вкриті сироподібним нальотом. Які лікарські засоби необхідно призначити в першу чергу? 
А. Протигрибкові. 
В. Антибіотики. 
С. Противірусні. 
D. Антисептики. 
Е. Протиалергічні. 
7. Батьки дитини 6 місяців скаржаться на наявність нальоту в порожнині рота у дитини. Об’єктивно: слизова оболонка порожнини рота гіперемійована, вкрита білим нальотом, що нагадує зсіле молоко, наліт легко знімається. Що є збудником даного захворювання? 
А. Candida albicans. 
В. Herpes simplex. 
С. Streptococcus pyogenes. 
D. Coxsackievirus. 
Е. Varicella-zoster virus
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